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ପ୍ରାଥମିକ ଚିକସା 


ପ୍ରଫେସର (ଡ଼ ) ଢେ. ଏମ୍‌ . ସେନାପତି ,ଏମ୍‌.ଡି 
(ଶ୍ରୀରାମଚନ୍ଦ୍ର ଭଂକ ମେଡିକାଲ କଲେଙ୍କ ର ଅବସରପ୍ରାପ୍ତ ପ୍ରଫେସର 
ଏବଂ ଶରୀରଡନ୍ତ୍ର ବିତ୍ତାଗୀୟ ମୁଖ୍ୟ ) 
(ଡା. ବି.ସି.ରାୟ ସର୍ବରାରତୀୟ ପୂରସ୍ପାର ପ୍ରାପ୍ତ ) 
ଡଃ. ବିକାଶ କୁମାର ପ୍ରସାଦ 


ପ୍ରକାଶକ : 
ଶୌର୍ଯ୍ୟ ପ୍ରକାଶନ 

ପୁସ୍ତକ ପ୍ରକାଶକ ଓ ବିକ୍ରେତା 
ଓଡ଼ିଆ ବଜାର, କଟକ- ୧ 
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ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା 


ଲେଖକ : 
ପ୍ରଫେସର ଜେ.ଏମ୍‌.ସେନାପତି 
ଡଃ. ବିକାଶ କୁମାର ପ୍ରସାଦ 


ପ୍ରକାଶକ : 
ଶୌର୍ଯ୍ୟ ପ୍ରକାଶନ 

ପୂସ୍ତକ ପ୍ରକାଶକ ଓ ବିକ୍ରେତା 
ଓଡ଼ିଆ ବଜାର , କଟକ - ୧ 


ପ୍ରଥମ ମୁଦ୍ରଣ : ୨୦୦୨ 


ଅକ୍ଷର ସଜ୍ଜା : 
ଶୌର୍ଯ୍ୟ ପ୍ରକାଶନ 
ଓଡ଼ିଆ ବଜାର , କଟକ - ୧ 


ମୂଦ୍ରଣ : .« 

ଟେକ୍‌ ନୋରର୍ସ 

ମୈତ୍ରୀ ସରଣୀ , କଳାବିକାଶ କେନ୍ଦ୍ର ରୋଡ଼ 
ବକ୍ଷି ବଜାର, କଟକ 


ମୂଲ୍ୟ : ୧୫ଟଙ୍କା 
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କ୍ରମସୂଚୀ 


ପ୍ରାଥମିକ ସାହାଯ୍ୟ କିମ୍ବା ଚିକିତ୍ସା ସମ୍ଭନ୍ଧୀଯ ବିବରଣୀ 
ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା କ'ଣ ? 

ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା କାହିଁକି ଆବଶ୍ୟକ ? 

ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କ କର୍ଭବ୍ୟ କ'ଣ ? 

ସାହାଯ୍ୟ କାର୍ଯ୍ୟ କିପରି ସୂଚାରୁ ରୂପେ କରିବ ? 
ସାବଧାନତା 

କିପରି ଅବସ୍ଥାରେ ସାହାଯ୍ୟ ପଠାଇବ ? 

କେଉଁ କ୍ରମରେ ଦ୍ରର୍ଘଟଣାଗ୍ରସ୍ଥ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ପରୀକ୍ଷା କରିବ ? 
ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ପରୀକ୍ଷା କରିବା ପଦ୍ଧତି । 


ମନୁଷ୍ୟ ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶ ଓ ତାହାର କାର୍ଯ୍ୟ 
ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶର ହାଡ଼ 

ଗଣ୍ଡି 

ମାଂସପେଶୀ ଓ ସ୍ଵାୟୁ 

ପଞ୍ଚରନ୍ଦ୍ରିୟ 


ଶ୍ନାସକ୍ରି ଯା ଓ ହୃତ୍‌ ପିଣ୍ଡକ୍ତିୟାର କୃତ୍ରିମ ଉପାୟରେ ପୂନଃପ୍ରଚଳନ 
ହୃତ୍ପିଶ୍ଡ ଓ ଫୁସଫୁସ୍‌ର ଅବସ୍ଥିତି ଓ କାର୍ଯ୍ୟ 

ଶ୍ଵାସକ୍ରିଯା କିପରି ହୁଏ ? 

ରକ୍ତ ସଂଚାଳନ କିପରି ହୁଏ ? 

କେଉଁ କାରଣରୁ ଶ୍ଵାସ ଓ ହୃତପିଶ୍ଡକ୍ରିୟା ବନ୍ଦ ହୁଏ ଓ ତାହାର ଫଳ କ'ଣ ହୁଏ ? 
ସି.ପି.ଆର୍‌ କ'ଣ ? 

ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ସ୍ଥନ୍ଦନ ଓ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ହେଉଛି ଜି ନାହିଁ କିପରି ଜାଣିବ ? 

ABC ପଵତି - ପାଟିରେ ପାଟି ଲଗାର କୃତିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରି ୟାର ପବ୍ଧଚି 
ରକ୍ତ ସଂଚାଳନ- କିପରି ଭାବରେ ବାହ୍ୟଚାପ ଦ୍ଵାରା ହୃତ୍‌ପିଶ୍ଡର ସ୍ପନ୍ଦନ 
ପୁନଃପ୍ରଚଳନ କରାଯାଏ । 

ପିଲାମାନଙ୍କର ସି.ପି.ଆର. 
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ଶ୍ଵାସରୋଧ 

କାହିଁକି ଶ୍ଵାସରୋଧ ହୁଏ ? 

ଶ୍ଵାସରୋଧର ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ ? 

ଶ୍ଵାସରୋଧର ସାଧାରଣ ପ୍ରାଥମିକ ଉପଚାର 

ପିଲା ଓ ଅତି ସାନ ପିଲାଙ୍କର ଶ୍ଵାସରୋଧ । 

ତଣ୍ଟି ଚିପି ଦେବାରୁ ଶ୍ଵାସରୋଧ 

ଧୂଆଁ ଏବଂ କାରବନ୍‌ ମନକ୍‌ସାଇଡ଼ ବାଷ୍ପ ଥ୍ବା ବାୟୁ ନିଃଶ୍ଵାସରେ ଗ୍ରହଣ କରିବା 
ଜନିତ ଶ୍ଵାସରୋଧ । 

ପାଣିରେ ବୁଡ଼ିଯିବା | 


Quu 
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ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିସା କଣ ବା କାହାକ୍ର କ୍ରହାଯାଏ ? 


ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା କ'ଣ ? 

ଆହତ କିମ୍ବା ଅସ୍ୃସ୍ତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଡାକ୍ତରୀ ସାହାଯ୍ୟ ମିଳିବା ପୂର୍ବରୁ ପ୍ରଥମ ଦେଖ୍ବା 
ଅବସ୍ଥାରେ ଜଣେ ତାଲିମପ୍ରାପ୍ତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଦାରା ଯେଉଁ ସାହାଯ୍ୟ ଦିଆଯାଏ ତାହାକୁ 
ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା କୁହାଯାଏ । 

ସବ୍ରବେଳେ ଦ୍ରର୍ଘଟଣା ସ୍ଥାନରେ ଡାକ୍ତର ନଥାନ୍ତି କିମ୍ବା ଚିକିତ୍ସାର ସୁବିଧା ନଥାଏ । 
ଦୂର୍ଘଟଣା ସ୍ଥାନରେ ଥ୍ବା ଯେ କୌଣସି ବ୍ୟକ୍ତି ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ସାହାଯ୍ୟ 
ଦେଇପାରିବେ । କିନ୍ଧ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସାରେ ତାଲିମ ନେଇଥ୍‌ଲେ, ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ 
ଚିକିତ୍ସା ଦେବା ଶୀଘ୍ର ଓ ସୂଚାରୁୂରୂପେ କରାଯାଇପାରେ । ଏହି ବିଷୟରେ ଏକ 
ଉଦାହରଣ ଦିଆଗଲା । 

ରାସ୍ତାରେ ସ୍ତୁଟରରେ ଯାଉଥ୍‌ବା ଜଣେ ବ୍ୟକ୍ତି ଦରର୍ଘଟଣାରେ ପଡ଼ିଲେ । ସେଠାରେ 
ଥ୍ବା ଲୋକମାନେ ତାଙ୍କୁ ଉଠାଇ ଡାକ୍ତରଖାନାକୁ ପଠାଇଥ୍‌ଲେ | ତାଙ୍କର ବେକ 
ପାଖ ମେରୁହାଡ଼ରେ ଆଘାତ ଲାଗିଥ୍ଲା | ତାଙ୍କୁ ଉଠାଇଲା ବେଳେ ସୂସୂମ୍ନା କାଣ୍ଡ 
ଉପରେ ଚାପ ପଡ଼ିବାରୁ ତାଙ୍କର ଦ୍ରଇଟି ଗୋଡ଼ ଅଚଳ ହୋଇଗଲା ! ଏପରି 
ଦ୍ୂର୍ଘଟଣା ଗ୍ରସ୍ତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ କି ଉପାୟରେ ତଳୁ ଉଠାଇ ଡ଼ାକ୍ତରଖାନାକୁ ପଠାଇବାକୁ 
ହେବ | ସେ ବିଷୟର ତାଲିମପ୍ରାପ୍ତ ବ୍ୟକ୍ତି ଥୁଲେ ଏପରି ଅସୁବିଧା ହୋଇ ନଥାଆନ୍ତା 
ଓ ସେ ବ୍ୟକ୍ତି ଚାଲିପାରୁଥାନ୍ତେ । 


ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିସା କାହିଁକି ଆବଶ୍ୟକ ? 
” ଆହତ ବାକ୍ତିଙ୍କୁ ତୂରନ୍ତ ସାହାଯ୍ଯ ଓ ଯନ୍ତ୍ରଣା ଉପଶମ କରିବା । 
” ଆହତ ବ୍ଯକ୍ରିଙ୍କ ଜୀବନରକ୍ଷା । 
* ଅବସ୍ଥା ଯେପରି ଅଧ୍କ ଖରାପ ନହୁଏ ସେଥପ୍ରତି ଦୃଷ୍ଟିଦେବା ଓ 
ଆବଶ୍ୟକ ହେଲେ ନିକଟସ୍ଥ ଡ଼ାକ୍ତରଖାନାକୁ ପଠାଇବା । 
୫ 
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ଷାଅମକ ଚିକିସକଙ୍କ କର୍ରଗବ୍ୟ କଣ ? 

ସେ ଧୀର ସ୍ଥିର ପ୍ରକୃତିର ହୋଇଥ୍‌ବେ । 

ଉପସ୍ଥିତ ଜନତାକୁ ନିୟନ୍ତ୍ରଣ କରିପାରୁ ଥ୍‌ବେ ଏବଂ ତାଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ ଉପଯୁକ୍ତ 
ବ୍ୟକ୍ତି ବାଛି ସାହାଯ୍ୟ ପାଇଁ ପଠାଇପାରିବେ | 

ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି, ତାଙ୍କର ବନ୍ଧୁ ଓ ଆତ୍ମୀୟମାନଙ୍କୁ ସାନ୍ଧନା ଦେବେ | 

* ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକ ଡ଼ାକ୍ତରଙ୍କ କାମ କିମ୍ବା ଡାକ୍ତରୀ ଚିକିତ୍ସା କରିବେ ନାହିଁ । 
ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି ମୃତ ହେଲେ ମଧ୍ୟ ତାହା ଘୋଷଣା କରିବେ ନାହିଁ । ସେ 
କାର୍ଯ୍ୟ ଡାକ୍ତର କରିବେ । 


ସାହାଯ୍ୟ କାର୍ଯ୍ୟ କିପରି ସୂଚାରୂ ରୂପେ କରିବ ? 

” ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି ଓ ତାଙ୍କ ପାଖରେ ଉପସ୍ଥିତ ଲୋକମାନଙ୍କୁ କହିବେ ଯେ ସେ 
ଜଣେ ତାଲିମପ୍ରାପ୍ତ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକ । 

” ତାହାପରେ ଧ୍ରେ ସ୍ଥିର ଭାବରେ କାର୍ଯ୍ୟ କରିବେ । 

* ପ୍ରଥମେ ଦେଖୁବେ ଯେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଜୀବନ ପ୍ରତି କୌଣସି ବିପଦ ଅଛି 
କି? 

” ଅନ୍ୟ କାହାରି ସାହାଯ୍ୟ କିମ୍ବା ସାହାଯ୍ୟ ପାଇଁ ଡାକ୍ତରଖାନା ବା ଅନ୍ୟ କୌଣସି 
ସ୍ଥାନକୁ ଖବର ପଠାଇବାକୁ ପଡ଼ିବ କି ? 

” ଏହା ଆବଶ୍ୟକ ଥୁଲେ, ଉପସ୍ଥିତ ଲୋକଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ ଜଣକର ବାଛିବେ । 

” ଯେଉଁ ଲୋକକୁ ଖବର ଦେବାପାଇଁ ପଠାଇବେ, ତାଙ୍କୁ ଲିଖ୍ତ ଭାବରେ ଦେବେ 
କିମ୍ବା ଖବରଟି ଭଲ ଭାବରେ ବ୍ରଝାଇଦେବେ । 

” କେଉଁ ସ୍ଥାନରେ ଦୂର୍ଘଟଣା ଘଟିଛି, ଏ ବିଷୟରେ ସଠିକ୍‌ ବିବରଣୀ , ନିଜର 
ନାମ, ଠିକଣା, ଟେଲିଫୋନ ନମ୍ବର କେଉଁ ପ୍ରକାର ଦୁର୍ଘଟଣା ଘଟିଛି ,କେତେଜଣ 
ପାଇଁ ସାହାଯ୍ୟ ଆବଶ୍ୟକ, ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଅବସ୍ଥା - ଚେତା ଅଛି କି ନାହିଁ, ନିଃଶ୍ବାସ 
ଚାଲିଛି କି ନାହିଁ, ଏ ବିଷୟ ଲେଖୁ୍‌ବେ । 

” ଯେଉଁ ବ୍ୟକ୍ତି ଖବର ଦେବାକୁ ଯାଇଥ୍‌ବେ, ସେ ଫେରିଆସି ଖବର ଦେଇଥ୍‌ବା 


ବିଷୟ ଜଣାଇବ । 
D 
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” ଦେଖଣାହାରୀମାନେ କାର୍ଯ୍ୟରେ ଯେପରି ବାଧା ନ ଦିଅନ୍ତି, ସେଥ୍ପାଇଁ ଧ୍ୟାନ 
ଦେବେ । ଆବଶ୍ୟକ ପଡ଼ିଲେ ସେମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ କେତେଜଣଙ୍କୁ କାମରେ 
ଲଗାଇପାରନ୍ତି । ସଡ଼କ ଦ୍ର୍ଘଟଣା ହୋଇଥୁଲେ, ସେମାନଙ୍କୁ ଯାନବାହନ ନିୟନ୍ତ୍ରଣ 
କାମରେ ଲଗାଇବେ । . 
ସାବଧାନତା : 

ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି ନିଜ ପ୍ରତି ଯେପରି କୌଣସି ବିପଦ ନହୁଏ ସେଥ୍‌ପ୍ରତି ଧ୍ୟାନ 
ଦେବେ । 

ନିଆଁ ଲାଗିଥୂଲେ କିମ୍ବା ଘର ଭାଙ୍ଗି ପଡ଼ିଥ୍‌ଲେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ସୁରକ୍ଷିତ ସ୍ଥାନକୁ 
ନେଇଯିବେ । 

ସଡ଼କ ଦ୍ରର୍ଘଟଣା ହୋଇଥ୍‌ଲେ ରାସ୍ତାକଡ଼ ସୁରକ୍ଷିତ ସ୍ଥାନକୁ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ନେଇ 
ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା ଦେବେ । 
ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ପାଖରୁ ରୋଗ ନ ଡେଇଁବା ପାଇଁ ସାବଧାନତା 

ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଶରୀରରେ କିମ୍ବା ରକ୍ତରେ ହେପାଟାଇଟସ୍‌ ବି କିମ୍ବା ଏଚ.ଆଇ.ଭି 
ଭାଇରସ ଥାଇପାରେ । ଆହତ ବ୍ୟଭ୍ତିଙ୍କ ରକ୍ତ ଯେପରି ନିଜ ହାତରେ ନ ଲାଗେ 
ସେଥ୍‌ପ୍ରତି ସାବଧାନ ରହିବେ । 


କିପରି ଅବସ୍ଥାରେ ସାହାଯ୍ୟ ପାଇଁ ପଠାଇବେ ? 

ଶ୍ମାସକ୍ରିୟା କିମ୍ବା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ଚାଲୁ ନଥ୍‌ଲେ, ଅତ୍ୟଧୂକ ରକ୍ତକ୍ଷରଣ ହେଉଥ୍‌ଲେ, 
ସନ୍ନିପାତ ବା ସକ୍‌, ବିଷ ଖାଇବା, ପାଣିରେ ବୃଡ଼ିଯିବା, ଗୁରୁତର ଭାବରେ 
ପଡ଼ିଯିବା, ଚେତା ନଥ୍ବା ଅବସ୍ଥା, ହାର୍ଟ ଆଟାକ୍‌ ହୋଇଗଲେ ସାହାଯ୍ୟ ପାଇଁ 
ପଠାଇବେ । 
କେଉଁ କ୍ରମରେ ଦ୍ରର୍ଘଟଣାଗ୍ରସ୍ତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ପରୀକ୍ଷା କରିବେ ? 

” ପ୍ରଥମେ ମୁହଁକୁ ଦେଖ୍ବ- ମୁହଁରୁ ଝାଳ ବୋହୂଛକି, ଓଠ, କାନ ଓ ନାକର 
ଅଗ୍ରଭାଗ ନେଳିଆ ଦେଖାଯାଉଛି କି ? 

“ କାନ ଓ ନାକରୁ ରକ୍ତ ବାହାରୁଛି କି ? 


* କୌଣସି ପ୍ରକାର ବିଷ ଖାଇବାର ପ୍ରମାଣ ଅଛି କି ? 
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” ନାଡ଼ି ଓ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲୁଛ କି ନାହିଁ ? 

* ତାହାପରେ ଦେହର ଅନ୍ୟ ଅଂଶ ସବ୍ର ପରୀକ୍ଷା କରି ଦେଖ୍ବ ଯେ କେଉଁଠାରୁ 
ରକ୍ତକ୍ଷରଣ ହେଉଛି କି କିମ୍ବା ହାଡ଼ ଭାଙ୍ଗିଛ କି ? 

ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିସକ ଯେତେ ସାମାନ୍ୟ ଦ୍ରର୍ଘଟଣା ହୋଇଥ୍‌ଲେ ମଧ୍ୟ 
ସେଥ୍ପ୍ରତି ଗୁରୁ ତୃ ଦେବେ ଓ ସେହି ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଆବଶ୍ୟକତା ଅନୁସାରେ ନିକଟସ୍ଥ 
ଡାକ୍ତର କିମ୍ବା ଡାକ୍ତରଖାନାକୁ ପଠାଇବେ | 


ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିସା, ଡାକ୍ତରୀ ଚିକିସା ଠାରୁ କିପରି ପୂଥକ୍‌ : 
” ଡାକ୍ତର ଓ ଡାକ୍ତରୀ ତାଲିମପ୍ରାପ୍ତ ନର୍ସିଙ୍ଗ ଦାରା ଡାକ୍ତରୀ ଟିକିତ୍ସା କରାଯାଏ । 
” ଘଟଣାସ୍ଥଳରେ ପ୍ରାଥମିକ ସାହାଯ୍ୟକାରୀ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଡାକ୍ତରୀ ଚିକିତ୍ସା 
ନ ମିଳିବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା ଦେବେ । 
” ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଉପଯୁକ୍ତ ଚିକିତ୍ସା କିମ୍ବା ଡାକ୍ତରଖାନାକୁ ନିଆ ନଯିବା 
ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ପାଖରେ ରହିବେ । 
” ଆବଶ୍ୟକ ହେଲେ ଡାକ୍ତରଙ୍କୁ ସାହାଯ୍ୟ କରିବେ ଓ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ସହିତ 
ଡାକ୍ତରଖାନାକୁ ଯିବେ ଓ ଚିକିତ୍ସା କାର୍ଯ୍ୟ ଆରମ୍ଭ ହେବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ସେଠାରେ ରହିବେ । 


ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ପରୀକ୍ଷା କରିବା ପଦ୍ଧତି : 

ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରୁ କେଉଁ ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ପ୍ରଥମେ ସାହାଯ୍ୟ ଦେବ ଜାଣିବା 
ପରେ, ଜଣକୁ ଭଲ ଭାବରେ ପରୀକ୍ଷା କରି କି ପ୍ରକାର ଅସୁବିଧା ହୋଇଛି ତାହା 
ଜାଣିବାକ୍ର ଚେଷ୍ଟା କରିବ । ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ବିଷୟରେ ତଥ୍ୟ ସଂଗ୍ରହ ଓ ପରୀକ୍ଷା 
ପଵ୍ଧତି ନିମ୍ପରେ ଦିଆଗଲା । 

୧. ବର୍ଣ୍ଣନା - କିପରି ବ୍ୟକ୍ତିଜଣକ ଆହତ ହେଲେ କିମ୍ବା କିପରି ରୋଗ ଆରମ୍ଭ 
ହେଲା ତାହାର ବର୍ଣ୍ଣନା ଶୁଣିବ । ଜଣେ ଯଦି କହନ୍ତି ଯେ ସେ ପଡ଼ିଗଲେ, ତାହାହେଲେ 
ଆମେ ଅନୁମାନ କରିବା ଯେ ହାଡ଼ ଭାଙ୍ଗି ପାରିଥାଏ ! ନିକଟରେ ଥୁବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ 
ପାଖରୁ ମଧ୍ୟ କେତେକ ଖବର ମିଳିପାରିବ । 


୨. ଲକ୍ଷଣ - ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି କିମ୍ଭା ରୋଗୀ ନିଜର ଅସୁବିଧା ବିଷୟରେ ଯାହା 
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କହନ୍ତି ତାହାକୁ ଲକ୍ଷଣ କୁହାଯାଏ । ଯଥା- ଗୋଟିଏ ସ୍ଥାନରେ କଷ୍ଟ ହେଉଛି କହିଲେ 
ସେହି ସ୍ଥାନଟି ପରୀକ୍ଷା କରିବ । ସେ ବାନ୍ତି ଲାଗିବା, ମୁଣ୍ଡ ବିନ୍ଧିବା କହିପାରନ୍ତି । ଏ 
ଗୁଡ଼ିକ ‘ଲକ୍ଷଣ । | 

୩. ଚିହୁ - ତୃମେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଶରୀରରେ ଯାହା ବ୍ୟତିକ୍ରମ ଦେଖ୍‌ବ ତାହା 
ଚିହ୍ନ । ଯଥା- ଆଘାତ ଲାଗିଥ୍ବା ସ୍ଥାନ ଫୁଲିଥ୍ରା, କୌଣସି ଅଙ୍ଗ ବିକୃତ ଭାବରେ 
ରହିବା ଇତ୍ୟାଦି । 
ପରୀକ୍ଷା କଲାବେଳେ କେତେଗୁଡିଏ ବିଷୟ ପ୍ରତି ବିଶେଷ 
ଧ୍ୟାନ ଦେବା ଉଚିତ : 

” ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ କମ୍‌ ହଲଚଲ କରିବା । 

” ମୁଣ୍ଡରୁ ଆରମ୍ଭ କରି ପାଦ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ପରୀକ୍ଷା କରିବ | 

” ଆହତ ଅଂଶ ସହିତ ଭଲ ଅଂଶ ତୁଳନା କରିବ । 
ଜରୂରୀ କାଳୀନ ପରିସ୍ଥିତିରେ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିସକଙ୍କୁ କ'ଣ 
କରିବାକୂ ତେବ ? 

୧. ଦୁର୍ଘଟଣାଗ୍ରସ୍ତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ନାମ, ଠିକଣା ପ୍ରଭୃତି ପ୍ରଥମେ ସଂଗ୍ରହ ନକରି 
(ଏହାପରେ କରିବେ), ଦେଖ୍ବାକୁ ହେବ କି ପ୍ରକାର ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ । 

୨. ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ କ'ଣ ହୋଇଛି ପଚାରିବ । ସେ ଉତ୍ତରଦେଲେ ଜାଣିପାରିବ 
ଯେ ତାଙ୍କର ଚେତା ଅଛି | କେଉଁ ସ୍ଥାନରେ କଷ୍ଠ ହେଉଛି ପଚାରି ତାହାର ବ୍ୟବସ୍ଥା 
କରିବ । ଉତ୍ତର ମିଳିଲେ ଜଣା ପଡ଼ିବ ଯେ ତାଙ୍କର ଶ୍ଵାସନଳୀ ପରିଷ୍କାର ଓ ସେ 
ନିଃଶ୍ବାସ ନେଇପାରୁଛନ୍ତି । 

୩. ଯଦି କୌଣସି ଉତ୍ତର ନମିଳେ, ଜଣାଯିବ ଯେ ଚେତା ନାହିଁ 

* 4ଭC ପବିତି ଅନୁସାରେ ଦେଖ୍ବ ଶ୍ଵାସନଳୀ ସଫା ଅଛି କି ଏବଂ ନିଃଶ୍ବାସ 
ଠିକ୍‌ ଚଳୁଛି କି ନାହିଁ । 

* ନିଃଶ୍ବାସ ନେଉନଥୁଲେ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ପ୍ରୟୋଗ କରିବ । 

* ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କାର୍ଯ୍ୟ କରୁଅଛି କି ନାହିଁ, ନାଡ଼ି ପରୀକ୍ଷାରୁ ଜାଣିବ । 

ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଚାଲୁନଥ୍‌ଲେ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ପୂନଃ ପ୍ରଚଳନ କରିବାକୁ ଚେଷ୍ଟା କରିବ । 
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୪. ପ୍ରଥମେ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ପୂନଃ ପ୍ରଚଳନ କରିବ, ତାହାପରେ 
ରକ୍ତସ୍ରାବ ଓ ସକ୍‌ର ପ୍ରତିକାର କରିବ । ଏହି କ୍ରମରେ ଚିକିତ୍ସା ଦିଆଯିବ । ଅନ୍ୟାନ୍ୟ 
ଆଘାତର ଚିକିତ୍ସା ଏହାପରେ କରାଯିବ । 

୫. ଏକ ସମୟରେ ଅଧ୍କ ବ୍ୟକ୍ତି ଦ୍ର୍ଘଟଣାଗ୍ରସ୍ତ ହୋଇଥ୍‌ଲେ ଯେ ଉଁ ବ୍ୟକ୍ତିର 
ଶ୍ନାସକ୍ରିୟା କିମ୍ବା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟାଂବନ୍ଦ ହୋଇଥ୍‌ବ, ତାହାକୁ ପ୍ରଥମ ଚିକିତ୍ସା ଦିଆଯିବ । 
ଏହାପରେ ଯେଉଁମାନଙ୍କର ରକ୍ତସ୍ରାବ ହେଉଥ୍‌ବ ଓ ସନିପାତ ହୋଇଥ୍‌ବ ସେମାନଙ୍କ 
ଚିକିତ୍ସା ଦିଆଯିବ । ତାହାପରେ ଅନ୍ୟାନ୍ୟ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଚିକିତ୍ସା ଦିଆଯିବ । 


ମନୁଷ୍ଯ ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶ ଓ ତାହାର କାର୍ଯ୍ୟ 


ଉତ୍ତମ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକ ହେବାପାଇଁ, ମନୁଷ୍ୟ ଶରୀରର ଗଠନ ଓ ବିଭିନ୍ନ 
ଅଂଶର କାର୍ଯ୍ୟ ଜାଣିବା ଉଚିତ୍‌ । ମନୁଷ୍ୟ ଶରୀର ଅସଂଖ୍ୟ ଜୀବକୋଷରେ ତିଆରି 
' ଜୀବକୋଷମାନେ ମିଶି ତନ୍ତୁ ତିଆରି କରନ୍ତି । ଯଥା- ସ୍ମାୟୁତନ୍ତୁ, ମାଂସପେଶୀ 
ତନ୍ତ ଇତ୍ୟାଦି । ହାଡ଼ ସବୁଠାରୁ କଠିଣ ତନ୍ତୁ । ତନ୍ତର ସମଷ୍ଚିରେ ବିଭିନ୍ନ ଅଙ୍ଗ ତିଆରି 
ହୁଏ, ଯଥା- ମସ୍ତିଷ୍ପ , ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ, ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ , ପିହା, ଯକୃତ, ବୃକ୍କ ଇତ୍ୟାଦି । 


ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶ : 

କେତେଗୁଡ଼ିଏ ହାଡ଼ର ସଂଯୋଗରେ କଙ୍କାଳ ଗଠିତ | କଙ୍କାଳ ଏକ ଛାଞ୍ଚ | ଏହା 
ଉପରେ ମାଂସପେଶୀ ସବ୍ର ଲାଗିଥାଏ ଏବଂ ରକ୍ତନଳୀ, ସ୍ବାୟୁ, ତନ୍ତୁ ଓ ଚର୍ମ ଆବରଣ 
ଦ୍ଵାରା ଗୋଟିଏ ସୁନ୍ଦର ମନୁଷ୍ୟ ଶରୀର ଗଠିତ ହୋଇଥାଏ । ହାଡ଼ ଓ ତତ୍‌ସଂଲଗ୍ନ 

` ମାଂସପେଶୀ ଦାରା ହାତ, ଗୋଡ଼ ପ୍ରଭୃତି ଚଳପ୍ରଚଳ ହୁଏ | ଖପୂରି ମଧ୍ଯରେ ମସ୍ତିଷ୍ଠ , 

ପଞ୍ଜରାହାଡ଼ କୋଠରୀ ମଧ୍ଯରେ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଓ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ସୁରକ୍ଷିତ ଥାଏ । 

କଙ୍କାଳର ଖପୂରୀଠାରୁ ପାଦ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ସମସ୍ତ ହାଡ଼ରଂସଂକ୍ଷିପ୍ତ ବର୍ଣ୍ଣନା ନିମ୍ନରେ 
ଦିଆଗଲା । ମନୁଷ୍ୟ ଶରୀରରେ ସମୁଦାୟ ୨ ୦୬ ଖଣ୍ଡ ହାଡ଼ ଅଛି । 
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୧. ଖପୂରୀ ଓ ମେରୁ ଦଶ୍ଡ ହାଡ଼ : 

ମୁଣ୍ଡ ଖପୂରି ମେରୂହାଡ଼ ଉପର ଅଂଶରେ ଅବସ୍ଥିତ । ଖପୂରି ଉପର ଭାଗରେ 
୮ ଖଣ୍ଡ ହାଡ଼ ଓ ମୁଖମଣ୍ଡଳରେ ୧ ୪ ଖଣ୍ଡ ହାଡ଼ ଅଛି । ଖପୂରିରେ ମୁଣ୍ଡ ଓ ମୁଖର 
ହାଡ଼ଗୁଡ଼ିକ ପରସ୍ତର ସହିତ ଦୃଢ ଭାବରେ ଲାଗିଥାଆନ୍ତି ଓ ସେଗ୍ରଡିକ ଚଳନଶୀଳ 
ନୁହନ୍ତି । ତଳପାଟିର ହାଡ଼ ଚଳନଶୀଳ- ଏହାଦ୍ଵାରା ଆମେ ଖାଇପାରୁ ଓ କଥା 
କହିପାରୁ । ନାକ, କାନ, ଆଖ୍‌ , ଖପୂରି ହାଡ଼ରେ ଲାଗି ରହଥାଏ । ଖପୂରି ମଧ୍ୟରେ 
ମସ୍ତିଷ୍ଠ ସୁରକ୍ଷିତ ଥାଏ । ଖପୂରି ହାଡ଼ର ନିମ୍ନ ଅଂଶରେ ଏକ କଣା ଭିତର ଦେଇ 
ସୁଷ୍ପମ୍ପା କାଣ୍ଡ ବାହାରି ମେରୁଦଣ୍ଡ ଭିତରକୁ ଯାଇଥାଏ । 
୨. ମେରୁଦଣ୍ଡ : 

ଏଥ୍‌ରେ ୩୩ଟି ହାଡ଼ ଅଛି । ଏହାକୁ କଶେରୂକା ବା ମେରୁହାଡ଼ କୁହାଯାଏ । 
ଏହି ଚେପଟା ହାଡ଼ଗୁଡ଼ିକ ଗୋଟିଏ ଉପରେ ଗୋଟିଏ ଖଞ୍ଜା ହୋଇଥାଏ । ଦୁଇଟି 
ହାଡ଼ ମଧ୍ୟରେ ନରମ ଉପାସ୍ଥି ଥାଏ । ତେଣୁ ଆମେ ନଇଁପାରୂ ଓ ଏହା ଧକ୍କା 
ନିବାରକ ଭାବରେ କାର୍ଯ୍ୟ କରେ । 


ବେକରେ - ୭ ଟି ହାଡ଼ 
ପିଠିରେ - ୧୨ ଟି ହାଡ଼ 
କଟି - ୫ ଟି ହାଡ଼ 
ଅଣ୍ଟା - ୫ ଟି ହାଡ଼ 
ଅଣ୍ଟାତଳ - ୪ ଟି ହାଡ଼ 


ମେରୂହାଡ଼ ମଧ୍ୟରେ ମେରୂନଳୀ ଭିତରେ ସୂଷୁମ୍ମା କାଣ୍ଡ ସୁରକ୍ଷିତ ଥାଏ । 
ସେଥ୍‌ରୁ ସ୍ନାୟୁ ସବୁ ବାହାରି ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ମାଂସପେଶୀକୁ ଯାଇଛନ୍ତି ¦ 
୩. ବକ୍ଷାସ୍ଥି : ଛାତିର ସମ୍ମୁଖ ଭାଗରେ ଏହା ଅବସ୍ଥିତ । ଏହାର ଉପର ଅଂଶଟି 
ଚଉଡ଼ା ଓ ତଳକୁ ସରୁ ଏବଂ ଏହା ସମତଳ | 
୪. ପଞ୍ରାହାଡ଼ :- ଆମ ଶରୀରରେ ୧ ୨ ଯୋଡ଼ା ପଞ୍ଜରାହାଡ଼ ଅଛି | ଏଗୁଡିକ 
ପତଳା, ସମତଳ ଓ ବକ୍ର । ଏହାସବ୍ ପିଠିପାଖରେ ମେରୁହାଡ଼ ସହିତ ଲାଗିଥାନ୍ତି 


ଓ ସମ୍ମୁଖରେ ବକ୍ଷାସ୍ଥି ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ ହୋଇଥାନ୍ତି । ସମ୍ମୁଖରେ ୭ ଯୋଡ଼ା ବକ୍ଷାସ୍ଥି 
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ସହିତ ଲାଗିଥାନ୍ତି । ୩ଯୋଡ଼ା ଉପର ପଞ୍ଜରାହାଡ଼ ସହିତ ଲାଗିଥାନ୍ତି ଏବଂ ଅନ୍ୟ 
ଦୁଇଟି ଭାସମାନ ଅବସ୍ଥାରେ ରହିଥାନ୍ତି । ଏମାନଙ୍କ ମଧ୍ୟରେ ବକ୍ଷଗହୁର ଥାଏ। 
ତାହା ଭିତରେ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଓ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ରହିଥାନ୍ତି । 

୫. ଅଂଶଫଳକ : ପିଠିର ଦୁଇପାଖରେ ଦୃଇଟ ଅଛ | ଏହା ପତଳା ଓ ସମତଳ । 
ଏହା କାନ୍ଧ ଗଠନରେ ସାହାଯ୍ୟ କରିଥାଏ ! 

୬. ଅକ୍ଷକାସ୍ତି : ଏହା ଛାତି ପଞ୍ଜରାହାଡ଼ ଉପର ଦୁଇପାଖରେ ଗୋଟଏ କରି ହାଡ଼ 
ଥାଏ । 

୭. ଉଭର୍ଦ୍ବାଙଗର ହାଡ଼ : ହାତର ଉପର ଅଂଶରେ ଗୋଟିଏ ଲମ୍ବାହାଡ଼ ଅଛି- ଭୂଜାସ୍ଥିର 
ଉପର ଅଂଶ ଅଂଶଫଳକ ସହିତ କାନ୍ଧ ଗଣ୍ଠି କରେ । ଏହାଦ୍ଵାରା ବାହୁକୁ ବିଭିନ୍ନ 
ଦିଗରେ ଚଳନ କରିହୁଏ । ଭୂଜାସ୍ଥିର ନିମ୍ମଅଂଶ ଦୁଇଟି ହାଡ଼ ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ | 
ବାହାର ପାଖ ହାଡ଼କୁ ରେଡ଼ିଅସ୍‌ ଓ ଭିତର ପାଖ ହାଡ଼କୁ ଆଲନା କୁହାଯାଏ | ଏହି 
ହାଡ଼ମାନଙ୍କ ଦ୍ଵାରା କହୁଣୀରେ କବ୍ଜା ଗଣ୍ଡି ଗଠିତ ହୋଇଛି । ରେଡିଅସ୍‌ ଓ 
ଆଲନାର ନିମ୍ପଅଂଶ କଚଟିର ୮ଖଣ୍ଡ ହାଡ଼ ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ । ଏହା ତଳକୁ ହାତ 
ପାପୂଲିର ୫ଖଣ୍ଡ ଓ ଅଙ୍ଗୁଳି ଅସ୍ଥି, ପ୍ରତ୍ୟେକ ଆଙ୍ଗୁଠିରେ ୩ ଖଣ୍ଡ ଓ ବୂଢା ଆଙ୍ଗୁଠିରେ 
୨ ଟି ହାଡ଼ଥାଏ । ବସ୍ତି ସେକ୍ରମ ସହତ ଦୁଇପାଖରେ ଦୂଇଟି ଚଟକା ମିଶି ଅଳ୍ପଗଭୀର 
ଓ ଚଟକା ପେଲଭିସ୍‌ କରିଥାଏ | ଏହା ମଧ୍ୟର ମୃତ୍ରାଶୟ, ଗର୍ଭାଶୟ, ମଳାଶୟ 
ଆଦି ଅବସ୍ଥିତ । 

୮. ନିମ୍ନାଙ୍ଗର ହାଡ଼ : ଏଗୁଡିକ ଲମ୍ବା ହାଡ଼ । ଜଂଘ ହାଡ଼, ଫିମର ଏକ ମୋଟା, 
ଶକ୍ତ ଓ ଲମ୍ବହାଡ଼ । ତାହା ତଳକୁ ଦୁଇଟି ହାଡ଼ ଟିବିଆ ଓ ଫିବ୍ରଲା ଅବସ୍ଥିତ । ଏହା 
ତଳକୁ ଗୋଡ଼ର ଓ ଆଙ୍ଗୁଳିର କେତେଗୁଡିଏ ଛୋଟ ହାଡ଼ ଅବସ୍ଥିତ । 


ପାଦହାଡ଼ - ୫ଖଣ୍ଡ 
ମେଟାଟାର୍ଶାଲ୍‌ - ୩ ଖଣ୍ଡ 
ଆଙ୍ଗୁଠି ହାଡ଼ - ୧୪ଖଣ୍ଡ 


୯. ଗଣ୍ଠି : ଦୁଇଟି ହାଡ଼ର ସଂଯୋଗସ୍ତାନକୁ ଗଣ୍ଡି କୁହାଯାଏ । 
ଗଣ୍ଠି ଦୂଇପ୍ରକାର - ଅଚଳ ଓ ସଚଳ 
୧୨ 


Digitized by PPRACHIN, SOA 


ଅଚଳ ଗଣ୍ଡି- ଖପୂରିରେ ମୁଣ୍ଡର ହାତଗୂଡ଼ିକ ଦୃଢ ଭାବରେ ଲାଗିଥାଏ ! ଏହା 
ମଧ୍ୟରେ ମସ୍ତିଷ୍ବ ସୂରକ୍ଷିତ ହୋଇ ରହିଥାଏ । ଏଠାରେ ଚଳନର ଆବଶ୍ୟକତା 
ନଥ୍‌ବାରୁ ଏହି ଗଣ୍ଡି ଅଚଳ । 

ସଚଳ ଗଣ୍ଡି ଗୋଡ଼ ଓ ହାତ କାର୍ଯ୍ୟ କରିବା ପାଇଁ ଆବଶ୍ୟକ, ତେଣୁ ସେହି 
ଗଣ୍ଠି ସବୁ ଚଳନଶୀଳ । ଏହା ତିନିପ୍ରକାର । 

କ. ବର୍ରୁଜ ଗଣ୍ଠି- ଏହା କାନ୍ଧ ସନ୍ଧି ଓ ନିତମ୍ବ ସନ୍ଧିରେ ଥାଏ । 

ଖ. କବ୍ଜା ଗଣ୍ଡି- ଏହା ଆଣ୍ଡ ଓ କହୁଣୀରେ ଥାଏ । ଏହାଦ୍ଵାରା ହାତ ଓ ଗୋଡ଼ 
କବ୍ଜା ପରି ଭାଟି ହୁଏ । 

ଗ. ସାମାନ୍ୟ ସଚଳ ଗଣ୍ଡି ଏହା ସାମାନ୍ୟ ଚଳନଶୀଳ, ମେରୁଦଣ୍ଡ, କଚଟି 
ଓ ପାଦରେ ଥାଏ । 
୧୦ ) ତନ୍ତୁ - ଶରୀରର ସମସ୍ତ ଅଂଶ ବିଭିନ୍ନ ତନ୍ତରେ ଗଠିତ | 
୧୧ ) ମାଂସପେଶୀ ଓ ସ୍ବାୟୁ- ମାଂସପେଶୀ ଓ ସ୍ଵାୟୁ ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ପ୍ରକାର ତନ୍ତୁ । 
ମାଂସପେଶୀ ହାଡ଼ ସହିତ ଲାଗିଥାଏ । ଏହା ଦୂଇ ପ୍ରକାର -ସ୍ବେଚାକୃତ ଏବଂ 
ସ୍ଵତଃଜାତ । ସ୍ବେଚ୍ଛାକୃତ ମାଂସପେଶୀ ଶରୀର ଅଙ୍ଗ ପ୍ରତ୍ୟଙ୍ଗରେ ଥାଏ । ମସ୍ତିଶ୍ପରୁ 
ସ୍ମାୟୁଦ୍ଧାରୀ ଖବର ଆସିଲେ ତାହା ସଂକୂଚିତ ହୁଏ । ସ୍ଵତଃଜାତ ମାଂସପେଶୀ 
ସଂକୋଚନ ପାଇଁ ମସ୍ତିଷ୍ଠ ଉପର ନିର୍ଭର କରନ୍ତି ନାହିଁ । ଏହାକୁ ସ୍ଵତନ୍ତ୍ର ସ୍ଵାୟୁ ନିୟନ୍ତ୍ରଣ 
କରନ୍ତି । ଯଥା - ଅନ୍ତ୍ରନଳୀ ଏବଂ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ 

ସ୍କାୟୁ ¬ ସ୍ବାୟୁ ମାଂସପେଶୀ ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ ଥାଏ । ମସ୍ତିଷ୍ଠରୁ ସ୍ଵାୟୁଦ୍ଧାରା ଖବର 
ମାଂସପେଶୀକୁ ଆସିଲେ ତାହା ସଂକୂଚିତ ହୁଏ ଓ ହାତଗୋଡ଼ ପ୍ରଭୃତି ଶରୀରର 
ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶ ଚଳନଶୀଳ ହୁଏ । 

ଶରୀରରେ ତିନୋଟି ସ୍ଥାନ ଅଛ ଯାହା ମଧ୍ୟରେ ବିଭିନ୍ନ ଅଙ୍ଗ ସୁରକ୍ଷିତ ରହିଥାନ୍ତି । 

୧. ଖପୂରି ମଧ୍ୟରେ ଉମା avity ଥାଏ | ଏହା ଛୋଟ ଚଟ୍କା ହାଡ଼ରେ 
ଗଠିତ ଏବଂ ଏହା ଭିତରେ ମସ୍ତିଷ୍ଠ ସୂରକ୍ଷିତ ଥାଏ | 

9 . ବକ୍ଷ ଚଗହୁର- (Chest cavity) ପଞ୍ଜରାହାଡ଼, ବକ୍ଷାସ୍ଥି ଏବଂ ପିଠି ପାଖରେ 
ଥୁ୍ବା କଶେରୁକା ଦାରା ଏହା ଗଠିତ | ଏହାର ନିମ୍ବଭାଗରେ ମଧ୍ୟଛ୍ଥଦା 
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(diaphragm) ବକ୍ଷ ଗହୁରକୁ ପେଟରୁ ପୃଥକ କରିଥାଏ | ଏହା ମଧ୍ଯରେ ଦୁଇଟି 
ଫୁସ୍‌ ଫସ୍‌ ଓ ହୃତପିଣ୍ଡ ଅବସ୍ଥିତ | 

୩. ପେଟ - (Abdominal cavity) ପଛପାଖରେ ମେରୁଦଣ୍ଡ ଓ 
ଆଖପାଖରେ ପେଟର ମାଂସପେଶୀ ଅବସ୍ଥିତ । ନିମ୍ନ ଦିଗରେ Pelvic bones, 
sacrum, Coccyx ଦାରା pelvic cavity ଗଠିତ | 

ଅଙ୍ଗ - ଠ୮gans: ଶରୀରର ବିଭିନ ଅଙ୍ଗର ସଂକ୍ଷିପ୍ତ ବିବରଣୀ ଦିଆଗଲା । 

ମସ୍ତିଷ୍- (ଓ) ମସ୍ତିଷ ଖପୂରୀ ମଧ୍ୟରେ ସୁରକ୍ଷିତ ଥାଏ । ଏହା ସ୍ଵାୟୁକୋଷ 
ଓ ସ୍ମାୟୁଦ୍ଧାରା ଗଠିତ ଏବଂ ଶରୀରର ସମସ୍ତ କାର୍ଯ୍ୟ ନିୟନ୍ତ୍ରଣ କରେ । ମସ୍ତିଷ୍ଠର 
ନିମ୍ମଅଂଶ ସୂଷୁମ୍ନା କାଣ୍ଡ (Spinal cod) ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ | ସୃଷୁମ୍ପା କାଣ୍ଡ 
ମେରୁହାଡ଼ର ନଜୀ ମଧ୍ୟ ଦେଇ ତଳକୁ କଟି ଅଞ୍ଚଳ (Lumbar region) ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ 
ଯାଇଥାଏ ! ଏଥୁରେ ସ୍ଵାୟୂକୋଷ ଓ ସ୍ଵାୟ ରହିଥାନ୍ତି । ଏଥୁରୁ ୩୩ ଯୋଡ଼ା ସ୍ମାୟୁ 
ଶରୀରର ସମସ୍ତ ମାଂସପେଶୀକୁ ଯାଇଛି । ମସ୍ତିଷ୍ଠରୁ ଖବର ସ୍ଵାୟୁଦ୍ଧାରା 
ମାଂସପେଶୀକୁ ଆସିଲେ ତାହାର ସଂକୋଚନ ହୁଏ । 

ହୃତ୍ପି୍ଡ- ( Ha ) ଏହା ପମ୍ପର କାର୍ଯ୍ୟଳରେ ଓ ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶକୁ 
ରକ୍ତ ଯୋଗାଇଥାଏ । 7 


ଫୁସ୍ଫୁସ୍‌- ( Lungs ) ହୃତପିଣ୍ଡର ଦୁଇପାଖରେ ଦୂଇଟି ଫ୍ରସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଥାଏ । 
ହୃତ୍ପିଶ୍ଡରୁ ଆସିଥ୍‌ବା ମଇଳା ରକ୍ତ ଏଠାରେ ଅମୁଜାନ ଗ୍ରହଣ କରି ପରିଶଷ୍ଠୃତ ହୁଏ 
ଓ ହୃତପିଣ୍ଡ ଦ୍ବାରା ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶକୁ ସଞ୍ଚାଳିତ ହୁଏ । ଏଠାରେ ଅଙ୍ଗାରକାମ୍ପ 
ବାଷ୍ପ ଶରୀର ବାହାରକୁ ଆସେ । 
ପେଟ ମଧ୍ଯରେ ପାକସ୍ଥଳୀ, ଅନ୍ତନଳୀ, ଯକ୍ତ, ପୂିହା, ବୃକ୍‌କ ଅଛି । 
ପାକସ୍ଥଳୀ : (Stomach) ପେଟର ଉପର ଅଂଶ ବାମ ପାଖରେ ଏହା 
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ଅବସ୍ଥିତ । ଖାଦ୍ୟ ନଳୀ ଦ୍ଵାରା ଏହା ପାଟି ସହିତ ସଂଯୂକ୍ତ । ଆମେ ଖାଉଥ୍‌ବା ଖାଦ୍ୟ, 
ପାଟିରୁ ଖାଦ୍ୟନଳୀ ଦ୍ଵାରା ପାକସ୍ଥଳୀ ଭିତରକୁ ଆସେ ଓ ସେଠାରେ ହଜମ ହୁଏ । 
ସେଠାରୁ ଅନ୍ତନଳୀକ୍ର ଯାଏ । 

ଅନ୍ତନଚ୍ଚୀ : (!testine) ଏହା ପ୍ରାୟ ୧ ୬.୭ ମିଟର ( ୨୧ଫୁଟ ) ଲମ୍ବା । 
ପାକସ୍ଥଳୀରୁ ଅଧା ହଜମ ହୋଇଥୁବା ଖାଦ୍ୟ କ୍ଷୁଦ୍ର ଅନ୍ତନଳୀ ଭିତରକୁ ଆସେ । 
ସେଠାରେ ଯକ୍ୃତ୍ରୁ ଝରୁଥ୍ବା ପିତ୍ତ ରସ ଓ ଅଗ୍ୟାଶୟରୁ ଆସୁଥ୍ବା ପାଚକ ରସ 
ଦ୍ଵାରା ଖାଦ୍ୟ ସଂପୂର୍ଣ ହଜମ ହୋଇ ରକ୍ତରେ ମିଶେ । କ୍ଷୁଦ୍ର ଅନ୍ତନଳୀର ନିମ୍ପଅଂଶ 
ବୃହତ୍‌ ଅନ୍ତନଳୀ ସହିତ ସଂଯୁକ୍ତ | ବୃହତ୍‌ ଅନ୍ତନଳୀ ୧.୫ମିଟର ( ୬ଫୁଟ ) ଲମ୍ବ | 
ଏହା ମଳଦ୍ଧାରରେ ଶେଷ ହୋଇଛି । ଖାଦ୍ୟ ହଜମ ହେଲା ପରେ ଯେଉଁ ଖଦଡ଼ା 
ଅଂଶ ଥାଏ ତାହା ମଳ ଆକାରରେ ମଳଦ୍ଵାର ବାଟେ ବାହାରକୁ ଆସେ ! 

ଯକ୍ତ : ( Liver ) ଏହା ପେଟର ଡାହାଣ ପାଖରେ ଅବସ୍ଥିତ । ଏହା ସହିତ 
ପିତ୍ତରଥଳୀ ସଂଯୁକ୍ତ | ଯକ୍ତରେ ତିଆରି ପିଭ ରସ ଏହି ଥଳୀରେ ରହେ ଓ ଅନ୍ତ୍ରନଳୀ 
ଭିତରକୁ ଯାଇ ଚର୍ବିଜାତୀୟ ଖାଦ୍ୟ ହଜମ କରିବାରେ ସାହାଯ୍ୟ କରେ । ଅନ୍ତନଳୀରୁ 
ଖାଦ୍ୟ ହଜମ ହୋଇ ରକ୍ତ ଦ୍ଵାରା ଯକ୍ୃତକୁ ଆସେ । 

ପ୍ୀହା : ( Spleen ) ଏହା ପେଟର ଉପର ବାମ ପାଖରେ ପାକସ୍ଥଳୀ 
ପଛରେ ଥାଏ । 

ଅଗ୍ର୍ୟାଶୟ : (Pancreas) ପାକସ୍ଥଳୀରେ ପଛପାଖରେ ଥାଏ । ଏଥରୁ 
ପାଚକ ରସ ଅନ୍ତ୍ରନଳୀକୁ ଯାଇ ଶର୍କରା, ପୃଷ୍ଟିସାର ଓ ଚିଜାତୀୟ ଖାଦ୍ୟ ହଜମ 
କରାଏ | ଏଥ୍‌ରୁ ବାହାରୁଥ୍ବା ଇନ୍‌ସୁଲିନ ନାମକ ହରମୋନ୍‌ ଶରୀରରେ ଶର୍କରା 
ବିପାକରେ ସାହାଯ୍ୟ କରେ ! ଇନ୍‌ସୁଲିନ୍‌ ଅଭାବ ହେଲେ ଡାଇବେଟିସ୍‌ ରୋଗ 
ହୁଏ | 

ବୃକ୍‌କ : (୯ାଏe) ମେରୁଦଣ୍ଡର ଦୁଇପାଖରେ ପେଟ ଭିତରେ ଦୁଇଟି ବୃକ୍‌କ 
ଅଛି । ଏହା ରକ୍ତରୁ ମଇଳା ଜିନିଷ ଛାଣି ପରିସ୍ରାରେ ବାହାର କରିଦିଏ । 

ମୁତ୍ବାଶୟ ଓ ବୃହତ୍‌ ଅନ୍ତ (Urinary bladder and Rectum) : ପେଲଭିସ୍‌ 
ଭିତରେ ଥାଏ । 
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ପଞ୍ଚଇନ୍ଦ୍ରିୟ (Special Senses) 

୧. ଆଖ୍‌ : ଦୁଇଟି ଆଖ୍‌ ଖପୁରିର ସାମନା ପଟରେ ଚକ୍ଷୁକୋଟର ଦ୍ଵାରା 
ଘୋଡାଇ ହୋଇ ରହିଥାଏ । ଆଖ୍ର ସାମନାରେ ଥ୍ବା ଧ୍ୂଳା ଅଂଶର ମଝିରେ 
ସ୍ଵଚଛୂପଟଳ ଥାଏ । ଏହା ମଧ୍ୟ ଦେଇ ଆଲୋକ ରଶ୍ଲି ଲେନସ୍‌ ଉପରେ ପଡ଼େ, 
ସେଠାରୁ ଦୃଷ୍ଟିପଟଳ ଉପରେ ପଡ଼ିବାରୁ ଆମେ ଦେଖ୍ପାରୁ । 

୨. କାନ : କାନ ତିନି ଭାଗରେ ବିଭକ୍ତ । 

ବାହ୍ୟକର୍ଣ୍ଣଂ ଏହା ବାହାରକୁ ଦେଖାଯାଏ | 

ମଧ୍ୟକର୍ଣ୍ଣ- ଏହା ଖପୂରି ଭିତରେ ଥାଏ । ବାହ୍ୟକର୍ଣ୍ଣରୁ ଶବ୍ଦ ମଧ୍ୟକର୍ଣ୍ଣ ଦେଇ 
ଅନ୍ତଃକର୍ଣ୍ଣରେ ପ୍ରବେଶ କରେ । 

ଅନ୍ତଃକର୍ଣ୍ଣଂ ଶବ୍ଦ ଅନ୍ତଃକର୍ଣ୍ଣରେ ପ୍ରବେଶ କଲେ ଆମେ ଶୁଣିପାରୁ । 

୩. ନାକ : ଏହା ମଧ୍ୟ ଦେଇ ଆମେ ନିଃଶ୍ବାସ ଗ୍ରହଣ କରୁ । ଏବଂ ବିଭିନ୍ନ 
ପ୍ରକାରର ଗନ୍ଧ ଜାଣିପାରୁ । 

୪. ଜିଭ : ପାଟି ଭିତରେ ଥ୍ବା ଜିଭରେ ସ୍ଵାଦ କଣିକା ଥାଏ । ଏହାଦ୍ବାରା 
ଖାଦ୍ୟର ସ୍ଵାଦ ଜାଣିପାରୁ । ଜିଭ କଥା କହିବା ଓ ଖାଇବାରେ ସାହାଯ୍ୟ କରେ । 

୫. ଚର୍ମ : ଚର୍ମ ଦାରା ଆମ ଶରୀର ଆବୃତ | ଏଥ୍‌ରେ ସ୍ପର୍ଶ ଶକ୍ତିଥାଏ ଓ ଏହା 
ଶରୀର ଉତ୍ତାପକୂ ନିୟନ୍ତ୍ରଣ କରେ । 


ଶ୍ମାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତପିଣ୍ଡ କ୍ରି ୟାର କୃତ୍ରିମ ଉପାୟରେ ପୂନଃ ପ୍ରଚଳନ 


ହୃତ୍ପିଣ୍ଡ ଓ ଫୁସ୍ଫୁସ୍ରର ଅବସ୍ଥିତି ଓ କାର୍ଯ୍ୟ : 

ଛାତିଗ ହୂର ମଧ୍ୟରେ ଦୁଇଟି ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଓ ଗୋଟିଏ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଥାଏ । ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ 
ଦ୍ଵାରା ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ହୁଏ ଏହାଦ୍ଵାରା ଶରୀର ବାୟୂରୁ ଅମୂଜାନ ଗ୍ରହଣ କରେ ଓ 
ଅଙ୍ଗାରକାମ୍ବ ତ୍ୟାଗ କରେ । ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଦ୍ଵାରା ରକ୍ତସଞ୍ଚାଳନ ହୋଇଥାଏ । ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡରୁ 
ମଇଳା ରକ୍ତ ଫୃସ୍‌ଫୃସ୍‌କୁ ଯାଇ ଅମ୍ଲଜାନ ଯୁକ୍ତ ହୋଇ ପରିଷ୍କାର ହୁଏ ଏବଂ ତାହା 


ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶର ତନ୍ତୁକୁ ଯାଇଥାଏ । ତନ୍ତୁମାନେ ରକ୍ତରୁ ଅମ୍ବଜାନ ଗ୍ରହଣ 
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କରନ୍ତି ଓ ଅଙ୍ଗାରକାମ୍ବ ଛାଡ଼ନ୍ତି । ଏହି ଅଙ୍ଗାରକାମ୍ବ ଥ୍ବା ରକ୍ତ ଫ୍ରସ୍‌ଫ୍ରସ୍‌କୁ ଆସେ 
ଓ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଦ୍ଵାରା ବାହାରକୁ ଆସେ । ଶ୍ନାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ପରତ୍ପର ସହିତ 


ସମ୍ପୃକ୍ତ । 
ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କି ପରି ହୁଏ ? 
ମସ୍ତିଷ୍ଠରୁ ସ୍ମାୟୁ ଦ୍ବାରା ଖବର ` {( ୪ ନିଶ୍ଵାସ ପାଇଁ ରାସ୍ତା 
ଛାତିର ମାଂସପେଶୀ, ଛାତି ଏବଂ ଶ୍ଵାସ ନଳୀ 
ପେଟ ମଧ୍ୟରେ ଥବା ମଧ୍ୟଛ୍ଥଦାକୁ ଫୁସ୍‌ଫୂସ୍‌ 


ଆସିଲେ ସେମାନଙ୍କର 
ସଂକୋଚନ ହୁଏ । ଏହାଦ୍ଵାରା 
ମଧ୍ୟଛଦା ନିମ୍ନଗାମୀ ହୁଏ ଓ 
ଛାତିର ଆକାର ବୃଦ୍ଧି ହୁଏ ଏବଂ 
ଶ୍ଵାସନଳୀ] ବାଟେ ବାୟୁ 
ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍କୁ ପ୍ରବେଶ କରେ । ଏହି 
ପ୍ରକ୍ରିୟାକୁ ନିଃଶ୍ଵ।ସ ନେବା 
କୁହାଯାଏ। ତାହାପରେ 
ମଧ୍ୟଛୁଦା ଉପରକୁ ଚାଲିଆସେ । 
ଛାତି ଓ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ସଙ୍କୁଚିତ 
ହେବାରୁ ବାୟୁ ଉପରକୁ । ହ୍‌ 
ଚାଲି ଆସେ । ଏହାକୁ ପ୍ରଶ୍ଵାସ 
କୁହାଯାଏ । ଜଣେ ସୁସ୍ଥ ମନୁଷ୍ୟ ।: ୫5 
ନିକଟକୁ ୧୬ରୁ ୧୮ଥର ଓ ଶିଶୁ ୨ରୂ ୩୦ଥର ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଶ୍ନାସକ୍ରିୟା କରନ୍ତି । 
ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ମସ୍ତିଷ୍ର ଶ୍ଵାସ କେନ୍ଦ୍ର ଦାରା ନିୟନ୍ତିତ ହୋଇଥାଏ । 


ପଞ୍ଜରା ହାଡ଼ 


ଶ୍ଵାସ ନଳୀ 


ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ 
ପଞ୍ଜରା ହାଡ଼ 


ରକ୍ତ ସଞ୍ଚାଳନ କିପରି ହୁଏ ? 
ହୃତପିଣ୍ଡ ଛାତିର ବାମପଟେ ଅବସ୍ଥିତ । ଏହାର ୪ ଗୋଟି କୋଠରୀ ଥାଏ । ଦକ୍ଷିଣ 


ଅଳିନ୍ଦକୁ ଶରୀରର ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶରୁ ଦୂଷିତ ରକ୍ତ ଆସେ । ସେଠାରୁ ଦକ୍ଷିଣ ନିଳୟକୁ 
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ଯାଏ । ନିଳୟର ସଂକୋଚନ 
ଦ୍ଵାରା ରକ୍ତ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌କୁ ଯାଏ । 
ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ରେ ରକ୍ତ ପରିଷ୍କାର 
ହୋଇ ( ଅମୁଜାନ ଗ୍ରହଣକରି ) 
ବାମ ଅଳିନ୍ଦକୁ ଫେରିଆସେ । 
ସେଠାରୁ ବାମ ନିଜୟକୁ 
ଯାଏ ଏବଂ ନିଳୟର 
ସଂକୋଚନ ଦ୍ଵ।ର। ରକ୍ତ 
ମହାଧମନୀ ଦ୍ଵାରା ଶରୀରର 
ବିଭିନ୍ନ ଅଂଶକୁ ଯାଏ। 
ମହାଧମନୀ କ୍ରମଶଃ ଛୋଟ 
ଧମନୀ ଓ ଶେଷରେ ସରୁ 
ଜ଼ାଲକରେ ପରିଣତ ହୁଏ । । 
ଜାଲକ ଚାରି ପାଖରେ ଥୁବା 
ତନ୍ତକୁ ରକ୍ତରୁ ଅମଲଢାନ ଯାଏ ଓ 
ସେଠାରୁ ଅଙ୍ଗାରକାମ୍ଳ ରକ୍ତକର 
ଆସେ । ଏହି ଅଙ୍ଗାରକାମ୍ବ ଯୁକ୍ତ 
ଅପରିଷ୍କାର ରକ୍ତ ଶୀରା ଦ୍ଵାରା 
ପୁଣି ହୃତପିଣ୍ଡର ଦକ୍ଷିଣ ଅଳିନ୍ଦରେ ଜମା ହୁଏ । ସେଠାରୁ ଦକ୍ଷିଣ ନିଳୟ- ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ 
ବାମ ଅଳିନ୍ଦଂ ବାମ ନିଳୟକ୍ର ଆସେ । ନିଳୟର ସଂକୋଚନ ଦ୍ଵାରା ମହାଧମନୀକୁ 
ଯାଏ । ଏହିପରି ଭାବରେ ରକ୍ତ ସଂକୋଚନ ଦ୍ଵାରା ମହାଧମନୀକ୍ର ଯାଏ । ଏହିପରି 
ଭାବରେ ରକ୍ତ ସଞ୍ଚାଳନ ଶରୀରରେ ହୁଏ । ହୃତପିଣ୍ଡର ବିଭିନ୍ନ ସ୍ଥାନରେ ଭଲଭ୍‌ 
ଥ୍ବାରୁ ରକ୍ତ କେବଳ ଗୋଟିଏ ଦିଗରେ ପ୍ରବାହିତ ହୁଏ । 


ହୃତପିଣ୍ଡର ସଂକୋଚନ ଓ ପ୍ରସାରଣ ମିନିଟ୍‌ରେ ୭୦ରୁ ୮୦ ଅର ହୁଏ । ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ 
ସଂକୋଚନ ହେବା ଦ୍ବାରା ରକ୍ତ ଧମନୀ ଭିତରକୁ ଯାଏ ଓ ତାହା ପ୍ରସାରିତ ହୁଏ ଏବଂ 
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ତାହା ଭିତର ଚାପ ବଢେ ! ଏହାକୁ ରକ୍ତଚାପ କୁହାଯାଏ । ଧମନୀର ପ୍ରସାରଣ 
ଦ୍ଵାରା ଯେଉଁ ତରଙ୍ଗ ସୃଷ୍ଟି ହୁଏ ତାହା ନାଡ଼ିର ସ୍ପନ୍ଦନ ଭାବରେ ହାତର ଆଙ୍ଗୁଳି ଦ୍ଵାରା 
ଅନୁଭବ କରିହୁଏ । ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତ କିମ୍ବା ରୋଗୀର ଅବସ୍ଥା ଜାଣିବା ପାଇଁ ନାଡ଼ି 
ପରୀକ୍ଷା କରାଯାଏ । ଏହା ବେକରେ କାରୋଟିଡ୍‌ ଧମନୀ , ବାହୁରେ ବେକିଆଲ 
ଧମନୀ ଓ କଚୋଟିର ବାହାରପାଖ ରେଡିଆଲ୍‌ ଧମନୀରେ ପରୀକ୍ଷା କରାଯାଏ | 
କେଉଁ କାରଣରୁ ଶ୍ଵାସ ଓ ହୃତ୍ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ବନ୍ଦ ହୁଏ ଓ ଏହାର 
ଫଳ କଣ ହୁଏ ? 

ହାର୍ଟଆଟାକ୍‌, ଇଲେକଟ୍ରକ୍‌ ସକ୍‌ ଦାରା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ବନ୍ଦହୋଇଯାଇପାରେ । 
ଘଣ୍ଟିରେ ଆଦୟ ବିମ୍ବା ଅନ୍ୟପଦାର୍ଥ ଅଟକିଗଲେ କିମ୍ବା ପାଣିରେ ବ୍ୂଡ଼ିଗଲେ ଶ୍ନାସକ୍ରିୟା 
ବନ୍ଦ ହୋଇଯାଏ । ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କିମ୍ବା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା କିମ୍ଭା ଉଭୟ ମଧ୍ଯ ବନ୍ଦ 
ହୋଇଯାଏ । ଏପରି ଅବସ୍ଥାରେ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ପରିଷ୍କୃତ ରକ୍ତ ଯାଇପାରେ ନାହିଁ । 
ମସ୍ତିଷ୍ଠରୁ ୩ମିନିଟ୍‌ରୁ ( ୧୮୦ ସେକେଣ୍ଡ ) ଅଧ୍କ ସମୟ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଅମ୍ଲଜାନ ଥୁବା 
ପରିଷ୍କୃତ ରକ୍ତ ନଗଲେ, ତାହାର କାର୍ଯ୍ୟ ବ୍ୟାହତ ହୁଏ, ବ୍ୟକ୍ତି ଅଚେତ ହୋଇଯାନ୍ତି 
ଓ ମୃତ୍ୟୁମୁଖରେ ପଡ଼ନ୍ତି । 
ସି.ପି.ଆର କଣ ? 

ଶ୍ନାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ବନ୍ଦହୋଇଗଲେେ, କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ 
ପୂନଃ ପ୍ରଚଳନ ପ୍ରକ୍ରିୟା ଦ୍ଵାରା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଓ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ରକ୍ତ ଯୋଗାଇ ଜୀବନ 
ବଞ୍ଚାଇବାକୁ ସି.ପି.ଆର ବା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ପୂନଃପ୍ରଚଳନ ପ୍ରକ୍ରିୟା କୁହାଯାଏ । ଏହା 
ଏକ ଜରୂରୀ କାଳୀନ ଚିକିତ୍ସା ଓ ଏହାଦ୍ଵାରା ଜୀବନ ବଞ୍ଚାଇ ହେବ । 

ସି.ପି.ଆର ଜାଣିବାର ଆବଶ୍ୟକତା:- ସି.ପି.ଆର ଯେ କୌଣସି ସ୍ଥାନରେ 

କୌଣସି ଯନ୍ତ୍ରର ବିନା ସାହାଯ୍ୟରେ କରିହେବ । ଯେତେଶୀଘ୍ର ସମ୍ଭବ (୩ ମିନଟ୍‌, 
୧୮୦ ସେକେଣ୍ଡ ମଧ୍ୟରେ ) ଏହା କରିବାକୁ ପଡିବ । ତାହାର ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟ ହେଉଛି, 
ଯେତେଶୀଘ୍ର ସମ୍ଭବ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ଅମ୍ଳଜାନ ଯୂକ୍ତ ରକ୍ତ ଯୋଗାଇବ । 
ହୁଦ୍ପିଣ୍ଡ ସ୍ପନ୍ଦନ ଓ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ହେଉଛି କି ନାହଁ କିପରି ଜାଣିବ ? 

ପ୍ରଥମେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଚେତା ଅଛି କି ନାହିଁ ପରୀକ୍ଷା କରିବ । କାନ ପାଖରେ 
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ଡାକିଲେ କିମ୍ବା କାନ୍ଧ ହଲାଇଲେ କୌଣସି ପ୍ରତିକ୍ରିୟା ନହେଲେ ଜାଣିବ ଚେତାନାହିଁ । 

ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି ନିଃଶ୍ବାସ ନେଉଥ୍‌ଲେ, ଛାତି ଉଠିବା ପଡ଼ିବା ଦେଖ୍ପାରିବ। ମୁହଁ 
ନାକ ପାଖରେ ରଖ୍ଲେ ନିଃଶ୍ବାସ ନେବାର ଶବ୍ଦ ଶୁଣି ପାରିବ ଓ ଗାଲରେ ପବନ 
ଲାଗିବା ଅନୁଭବ କରି ପାରିବ । ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡର ସ୍ପନ୍ଦନ ହେଉଛି କି ନାହିଁ ଜାଣିବା ପାଇଁ 
ବେକ କଡ଼ରେ ଥ୍ବା କାରୋଟିଡ୍‌ ନାଡ଼ି ପରୀକ୍ଷା କରିବ । ଦୁଇ ଆଙ୍ଗୁଳିର ବେକ 
ସାମନାରେ ଥ୍ବା ହାଡ଼ ଉପରେ ରଖ୍‌ କଡ଼କୁ ଖସାଇ ଆଣିଲେ କାରୋଟିଡ୍‌ ଧମନୀର 
ସ୍ପନ୍ଦନ ଅନୁଭବ କରିହେବ | ସ୍ଥନ୍ଦନ ଅନୁଭବ ହେଲେ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ଚାଲିଛି, 
ଅନୁଭବ ନହେଲେ, ସଟ୍େ ସଙ୍ଗେ ଆରପାଖ କାରୋଟଡ୍‌ ଧମନୀର ସ୍ଥନ୍ଦନ ପରୀକ୍ଷା 
କରିବ | ଉଭୟ ପାଖରେ ସ୍ଥନ୍ଦନ ନ ମିଳିଲେ ଜଣାଯିବ ଯେ ହୃତପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ବନ୍ଦ 
ହୋଇଯାଇଛି । ୫ ସେକେଣ୍ଡ ମଧ୍ୟରେ ଏହା ଜାଣିବାକ୍ର ହେବ । 

ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ବା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା କିମ୍ଭା ଉଭୟ ବନ୍ଦ ହୋଇଯାଇଥୂ୍‌ଲେ ଯେତେ ଶୀଘ୍ର 
ସମ୍ଭବ ସି.ପି.ଆଇ ଆରମ୍ଭ କରିବ । ୩ ମିନିଟ୍‌ ବା ୧୮୦ ସେକେଣ୍ଡ ମଧ୍ୟରେ କୃତ୍ରିମ 
ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ପୁନଃ ପ୍ରଚଳନ ପ୍ରକ୍ରିୟା ନ କଲେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି ବଞ୍ଚିବାର 
ସମ୍ଭାବନା କମ୍‌ | ଏହି ପ୍ରକ୍ରିୟାର ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟ ହେଉଛି, ଯେତେଶୀଘୁ ସମ୍ଭବ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ 
ଅମ୍ଳଜାନ ଯୁକ୍ତ ପରିଷ୍ଠାର ରକ୍ତ ଯୋଗାଇବା । ଏହି ପଦ୍ଧତିଟି ନିମ୍ନରେ ଦିଆଗଲା। 

ଶ୍ଵାସନଳୀ ପରିଷ୍କାର ଓ ଖୋଲା ରଖ୍ଲେ ଅମୁଜାନ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ରେ ପ୍ରବେଶ 
କରିବ । ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲିଲେ ରକ୍ତ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ରେ ପରିଷ୍କୃତ ହେବ । ରକ୍ତ ସଞ୍ଚାଳନ 
ଉପଯୁକ୍ତ ହେଲେ ଅମୁଲଜାନ ମସ୍ତିଷ୍ଠ ଓ ଶରୀରର ଅନ୍ୟ ତନ୍ତମାନଙ୍କ ପାଖରେ 
ପହଞ୍ଚ୍‌ପାରିବ । 

ନିମ୍ନରେ ଏହି ପଦ୍ଧତିର ପ୍ରୟୋଗ ବର୍ଣ୍ଣନା କରାଯାଇଅଛି । 


ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲା ରଖ୍ଵବା : 

ଚେତା ନଥୁଲେ ମୁଣ୍ଡ ଆଗକୁ ଝୁଙ୍ଗିପଡେ, ଜିଭ ପାଟିର ପଛଆଡ଼କୁ ଗଡ଼ିଯାଏ ଓ 
ପାଟିରୁ ବୋହୁଥ୍ବା ଲାଳ ବାହାରକୁ ଆସି ନପାରି ତଣ୍ଚଟିରେ ଜମିରହେ । ଶ୍ଵାସନଳୀ 
ବାଟେ ପବନ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରକ୍ର ଯାଇ ନ ପାରିବାରୁ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ପ୍ରାଣହାନି 


ଘଟିପାରେ । ତେଣୁ ଶୀଘ୍ର ଶ୍ଵାସନଳୀ ପରିଷ୍କାର କଲେ ବ୍ୟକ୍ତିଜଣକ ନିଃଶ୍ବାସ 
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ନେଇପାରିବେ । 

ପାଟି ସଫା କରିବା : 

ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ବାମ କଡ଼ମାଡ଼ି ଶୁଆଇଦିଅ ବା ମୂଣ୍ଡ କଡ଼କୁ ବ୍ରଲାଇ ଦ୍ରଇ 
ଆଙ୍ଗୁଳିରେ କନା ଗୁଡ଼ାଇ ପାଟିଭିତରେ ସଫାକର । 

ପାଟିଭିତରେ ଭଙ୍ଗା ଦାନ୍ତ ବା ଗୋଟକିଆ କୃତ୍ରିମ ଦାନ୍ତ ଲାଗିଥୂଲେ ତାହା 
କାଢିଦିଅ । କିନ୍ତୁ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ କୃତ୍ରିମ ଦାନ୍ତ ଲାଗିଥ୍‌ଲେ ତାହା କାଢ଼ିବ ନାହିଁ । ଏହା 
କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଦେଲାବେଳେ ସୁବିଧା ହୁଏ । 

ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଚିତ୍‌ କରି ଶୁଆଇ ନିଜର ଗାଲ, ନାକ ପାଖରେ ରଖ୍‌ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା 
ଚାଲୁଛି କି ନାହିଁ 
ପରୀକ୍ଷା କର । 
ଛାତି ଓ ପେଟ 
ଉଠିବା ପଡିବା, 
କାନ ଦ୍ଵାରା 
ନିଃଶ୍ବାସ ପ୍ରଶ୍ଧନାସର 
ଶବ୍ଦ ଶୁଣିବା ଏବଂ 
ଗାଲରେ ତାହା 
ଅନୁଭବ କରି ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ହେଉଅଛି କି ନାହିଁ ଜଣାପଡେ । 

ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲା ରଖ୍ବା : 

ବାମହାତ କପାଳ ଉପରେ ରଖ୍‌ ଓ ଡାହାଣ ହାତରେ ଚିବ୍ରକକୁ ଧରି ମୂଣ୍ଡ ପଛକୁ 
ଝୁଙ୍କାଇ ରଖ । ଏହାଦ୍ଵାରା ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲିଯିବ । ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲିଯିବା ଦ୍ଵାରା 
ସ୍ଵାଭାବିକ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ହୁଏ, ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଆରାମ 
ଦାୟକ ଅବସ୍ଥାରେ ଶୁଆଇଦବ । ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା 
ହେଉନଥ୍‌୍ଲେ କିମ୍ବା ଧୀରେ ଧୀରେ 
ହେଉଥ୍‌ଲେ କ୍ତରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ପଦ୍ଧତି 
୫ ଅବଲମ୍ବନ କରିବ । 
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ପାଟି ସଫା କରି ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲା ରଖ୍ବା ପରେ ଯଦି ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ନହୁଏ 
ତାହାହେଲେ ପାଟିରେ ପାଟିକୁ ଲଗାଇ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଦବ । 
କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା : 

ଜଣେ ବ୍ୟକ୍ତି ଯେତେବେଳେ ନିଜେ ନିଃଶ୍ବାସ ନେଇନପାରେ, ସେତେବେଳେ 
ତାହାକୁ ଜିବୀତ ରଖ୍ବା ପାଇଁ କୃତ୍ରିମ ଉପାୟରେ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚଳାଇବାକୁ ହୁଏ । 
ଏଥୁରେ ସବ୍ରଠାରୁ ସରଳ ଓ ନିର୍ଭରଯୋଗ୍ୟ ପଦ୍ଧତି ହେଉଛି, ପାଟିରେ ପାଟି ଲଗାଇ 
ଶ୍ନାସକ୍ରିୟା କରାଇବା ନିଜର ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ରୁ ଆସୁଥ୍‌ବା ପ୍ରଶ୍ଵାସ ବାୟୁକୁ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି / 
ରୋଗୀର ପାଟି ଭିତରକୁ ଫ୍ରଙ୍କି, ତାଙ୍କର ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରକୁ ପ୍ରେରଣ କରାଯାଏ | 
ଆମର ପ୍ରଶ୍ଵାସ ବାୟୁରେ ଶତକଡ଼ା ୧ ୬ଭାଗ ଅମ୍ଲଜାନ ଥାଏ । ( ଆମେ ନିଶ୍ଵାସ 
ନେବା ବାୟୁରେ ଶତ ନଡ଼ା ୨୧ଭାଗ ଅମ୍ଳଜାନ ଥାଏ । ) ତେଣୁ ଏହି ବାୟୁଦ୍ଧାରା 
ରକ୍ତ ପରିଷ୍ଠତ ହୋଇପାରେ । ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି / ରୋଗୀର ପାଟି ସହିତ ପାଟି ଲଗାଇ 
ପ୍ରଶ୍ନାସ ବାୟୁଦ୍ବାରା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଫ୍ରଲିଯାଏ । ଫୁଙ୍କିବା ବନ୍ଦ କରିଦେଲେ ଛାତି 
ଓ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ସେମାନଙ୍କର ପୂର୍ବ ଅବସ୍ଥାକୁ ଫେରି ଆସନ୍ତି ଓ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ 
ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ରୁ ପ୍ରଶ୍ଧାସ ବାୟୁ ବାହାରକୁ ଆସେ । ଏହି ପ୍ରକାର ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଆହତ 
ବ୍ୟକ୍ତି । ରୋଗୀଙ୍କ ଚିତ୍‌ କରି ଶୁ ଆଇଥ୍‌୍ବା ଅବସ୍ଥାରେ ଭଲ ଭାବରେ 
କରାଯାଇପାରେ । ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ବନ୍ଦ ହୋଇଥ୍‌ଲେ, ଯେ କୌଣସି ସ୍ଥାନ, ପରିସ୍ଥିତି, 
ଯେ କୌଣସି ବୟସର ଲୋକପାଇଁ ବିନା ଯନ୍ତ୍ର ସାହାଯ୍ୟରେ ଏହା ପ୍ରୟୋଗ 
କରିହେବ । ପାଟିରୁ ନାକଦେଇ ମଧ୍ୟ ଏହି ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କରାଯାଇପାରେ । କେତେକ 
ସ୍ଥାନରେ, ଯେଉଁଠାରେ ମୁହଁରେ ବିଶେଷ ଆଘାତ ଲାଗିଥାଏ । ସେଠାରେ 
ଅନ୍ୟପ୍ରକାର ପଦ୍ଧତିରେ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କରାଇବା ଆବଶ୍ୟକ ହୁଏ | 
ପାଟିରେ ପାଟି ଲଗାଇ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରି ୟାର ପଦ୍ଧତି 

୧. ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଚିତ୍‌ କରି ଶୁଆଇବ | 

୨. ମୁଣ୍ଡ ପଛକୁ ଝୁଙ୍କାଇ ଓ ଚିବ୍ରକକୁ ଆଙ୍ଗୁଳିଦ୍ଧାରା ଠେଲି ରଖ୍‌ ଶ୍ଵାସନଳୀକୁ 
ଖୋଲା ରଖ୍ବ । 

୩. ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ନାକ ଦ୍ରଇ ଆଙ୍ଗୁଳିରେ ଚିପିଧରିବ । ପୂରା ନିଃଶ୍କାସ ନେଇ 
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ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକ ନିଜ ପାଟି ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ପାଟି ଉପରେ ରଖୁବ, ଯେପରି ଦଇ 
ଓଠ ଭିତରେ ଫାଙ୍କ ରହିବ ନାହିଁ । 


୪. ଆହତ ବାକ୍ତିଙ୍କ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରକୂ ପବନ ଫୁଙ୍କିବ ଓ ତାଙ୍କ ଛାତି ଫୁଲି 
ଉଠିବାର ଦେଖ୍ବ । 

୫. ପାଟିରୁ ପାଟି ଓ ନାକରୁ ହାତ ବାହାର କରିଦେଲେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଫୃସ୍‌ଫୃସ୍‌ 
ଭିତରୂ ପବନ ବାହାରି ଆସିବ । 

୬. ପ୍ରଥମେ ଏହି ପ୍ରକ୍ରିୟା ୧୦ ସେକେଣ୍ଡରେ ୫ଥର କରିବ |... ଏହାପରେ 
କାରୋଟଡ୍‌ ନାଡି ପରୀକ୍ଷା କର । 

କାରୋଟିଡ୍‌ ନାଡିର ସ୍ପନ୍ଦନ ଥୂଲେ, କୃତିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲୁ ରଖ୍ବ ଯେ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ 
ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି/ ନିଜେ ସଂପୂର୍ଣ୍ଣ ସ୍ଵାଭାବିକ ନିଃଶ୍ବାସ ନ ନେଇଛନ୍ତି । ନିଃଶ୍ନାସ ସ୍ଵାଭାବିକ 
ହେଲେ ତାଙ୍କୁ ଆରାମ ଦାୟକ ଅବସ୍ଥାରେ ଶୁ ଆଇଦବ ଓ ଏହି ଅବସ୍ଥାରେ 
ଡାକ୍ତରଖାନାକ୍ର ସ୍ଥାନାନ୍ତରିତ କରିବ । ପାଟିକୁ ପାଟି ଲଗାଇ ଫ୍ରଙ୍କିବା ଦ୍ଵାରା ଯଦି 
ଛାତି ନଫୁଲି, ପେଟ ଫୁଲିଯାଏ, ତାହାହେଲେ ଜଣାଯିବ ଯେ ଶ୍ଵାସନଳୀ ସମ୍ପୂର୍ଣ 
ଭାବରେ ପରିଷ୍କାର ହୋଇନାହିଁ । ଏହି ପରିସ୍ଥିତିରେ ଫ୍ରିଲି ଯାଇଥ୍‌୍ବା ପେଟକୁ ନ 


ଦାବି ପୂନବ୍ବୀର ଭଲ ଭାବରେ ପାଟି ସଫା କରିବ । ମୁଣ୍ଡକୁ ଯଥେଷ୍ଟ ପଛକ୍୍‌ ଝୁଙ୍କାଇବ 
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ଯେପରି ଶ୍ଲାସନଳୀ ଭଲ ଭାବରେ ଖୋଲାରହିବ । ପାଟିକୁ ପାଟି ଲଗାଇ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା 
କରିବ । 

୭. କିଶୋର ବା ତାହାଠାରୁ ଉର୍ଦ୍ଧ ବୟସ ଲୋକଙ୍କ ମିନିଟ୍‌ରେ ୧ ୫ଥର ( ୪ 
ସେକେଣ୍ଡରେ ଥରେ ) ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଦବ । 

୮. ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ସ୍ଵାଭାବିକ ଭାବରେ ହେଲେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଆରାମ ଦାୟକ 
ଅବସ୍ଥାରେ ଶୁଆଇ ଦେବ ଓ ୮ରୁ ୧୦ ମିନିଟ୍‌ରେ ଅନ୍ତରରେ ତାହାର ଚେତା ଓ 
ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ପରୀକ୍ଷା କରିବ । ଏହି ଅବସ୍ଥାରେ ଯଥାଶୀଘ୍ର ଡାକ୍ତରଖାନାକୁ ପଠାଇବ । 


ରକ୍ତସଞ୍ଚାଳନ : 

ହୃତ୍ପିଣ୍ଡ କାର୍ଯ୍ୟ ନକଲେ ରକ୍ତ ପରିଷ୍କୃତ ହୋଇପାରିବ ନାହିଁ ଏବଂ ପରିଷ୍ବାର 
ରକ୍ତ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ଯାଇପାରିବ ନାହିଁ । ଏହା ଯଦି ୩ ମିନିଟରୁ ( ୧୮୦ ସେକେଣ୍ଡ ) 
ଅଧ୍କ ରହେ, ତାହାହେଲେ ମସ୍ତିଷ୍ଠର ବିଶେଷ ଅନିଷ୍ଟ ହେବ । ତେଣୁ ବାହାରୁ 
ଛାତିରେ ଚାପ ପ୍ରୟୋଗ କରି ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ଚଳାଇବାକୁ ହେବ । ଏହା ଯେ 
କୌଣସି ସ୍ଥାନରେ ଯେ କୌଣସି ଯନ୍ତ୍ରର ବିନା ସାହାଯ୍ୟରେ ଆରମ୍ଭ କରିହେବ । 


ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ସନ୍ଦନ ଓ ରକ୍ତ ସଞ୍ଚାଳନ ହେଉଛି କି ନାହିଁ କିପରି 
ଜାଣିବ ? 
” ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି / ରୋଗୀର ଚେତା ନଥ୍‌୍ବ 
” ନାଡ଼ି ନ ମିଳିବା- ବେକରେ କାରୋଟିଡ୍‌ ଧମନୀରେ ନାଡ଼ି ପରୀକ୍ଷା କରିବ । 
” ଚର୍ମ ନେଳିଆ ଦେଖାଯିବ। 


୩ ମିନିଟ୍‌ ( ୧୮୦ ସେକେଣ୍ଡ ) ଭିତରେ ବାହ୍ୟଚାପ ଦ୍ରାରା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ପୂନଃ ପ୍ରଚଳନ 
କରାଇପାରିଲେ ରୋଗୀ ବଞ୍ଚିପାରିବ । ଏହା ସହିତ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ମଧ୍ୟ 
ଚଳାଇବାକୁ ହେବ । ଏହା ଏକ ଜୀବନ ରକ୍ଷାକାରୀ କାର୍ଯ୍ୟପ୍ରଣାଳୀ । ଏହି 
ଉପାୟରେ, ଚାପ ଦ୍ଵାରା ହୃତପିଣ୍ଡ, ଛାତିହାଡ଼ ଏବଂ ମେରୂହାଡ଼ ମଧ୍ୟରେ ଚିପି 
ହେଲେ ରକ୍ତ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡରୁ ଧମନୀ ଭିତରକ୍ର ଯାଏ । ଚାପ ଦେବା ବନ୍ଦ କଲେ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ 
ଭିତରକୁ ରକ୍ତ ଆସି ଜମା ହୁଏ । 
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କିପରି ଭାବରେ ବାହ୍ୟ ଚାପ ଦ୍ଵାରା ହୃତ୍‌ ପିଶ୍ଡର ସନ୍ଦନ ପୂନଃ 
ପ୍ରଚଳନ କରାଯାଏ : 

୧. ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି/ ରୋଗୀଙ୍କୁ ଏକ କଠିଣ ସମତଳ ସ୍ଥାନରେ ମୁହଁ ଉପରକୁ 
ରଖ୍‌ ଚିତ କରି ଶୁଆଇବ । 

ଗଦି ଉପରେ ଶୁଆଇବ ନାହିଁ । 

୨. ପୂର୍ବରୁ ବର୍ଣ୍ଣନା କରାଯାଇଥ୍‌ବା ପଦ୍ଧତିରେ ପାଟି ସଫା କରି ପାଟିରେ ପାଟି 
ଲଗାଇ କୃତିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କରିବ । ( ୧୦ ସେକେଣ୍ଡରେ ୫ଥର ) 

୩. ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ପାର୍ଶ୍ବରେ ଆଣ୍ଟମାଡ଼ି ବସି ଦ୍ରଇ ଆଙ୍ଗୁଳିରେ ଛାତିର ତଳ ଅଂଶରୁ 
ଉପରକୁ ଯାଇ ଛାତିହାଡ଼ର ପିଞ୍ଜରା ହାଡ ସହିତ ମିଶିଛି ସେହି ସ୍ଥାନକୁ ଚିହୁଟ 
କରିବ । ଏହି ସ୍ଥାନରେ ଦୂଇଆଙ୍ଗୁଳି ଉପରକୁ ଛାତିହାଡ଼ ଉପରେ ବାମ ହାତର 
ପାପୁଲି ରଖ୍ବ । 

୪. ପାପୂଲି ଉପରେ ଅନ୍ୟ ହାତର ପାପୂଲି ରଖ୍‌, ଦୁଇହାତର ଆଙ୍ଗୁଳି ଛନ୍ଦି ଦବ । 
ଆଙ୍ଗୁଳି ପଞ୍ଜରାହାଡ଼ ଟେକି ହୋଇ ରହିବ | ତମର କାନ୍ଧ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଠିକ୍‌ 
ଛାତିହାଡ଼ ଉପରେ ରହିବ ଏବଂ ହାତ ସିଧା ରହିବ । 
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୫. ଜଣେ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକ ଥ୍‌ଲେ, ସେ ହାତ ସିଧା ରଖ୍‌ ଛାତି ଉପରେ 
ରଖ୍ଥବା ହାତଦ୍ଵାରା ତଳକ୍ର ଚାପ ଦବ, ଯେପରି ଛାତିହାଡ଼ ତଳକୁ ୪ରୁ ୫ ସେ.ମି. 
ଦବିଯାଏ । ତାହାପରେ ଚାପ ଦେବା ଛାଡ଼ି ଦବ | ୧୫ ସେକେଣ୍ଡରେ ୧୫ଥର 
ଛାତିରେ ଚାପ ଦେବ । 


୬. ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ମୁଣ୍ଡ ଆଡ଼କ୍ର ଯାଇ, ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲାରଖ୍‌ ପାଟିରେ ପାଟି 
ଲଗାଇ ଦୂଇଥର ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କରିବ । 

୭. ଏହିପରି ଭାବରେ ୧ ୫ଥର ଛାତିରେ ଚାପଦେବ, ଦୁଇଥର ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା 
କରିବ, ପୂଣି ୧ ୫ଥର ଚାପ ଦେବ, ତାହାପରେ ଦୃଇଥର ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କରିବ । ୧ 
ମିନିଟ୍‌ ପରେ ନାଡ଼ିର ସ୍ଥନ୍ଦନ ଅନୁଭବ ହେଉଛି କି ନାହିଁ ପରୀକ୍ଷା କରିବ । ଏହି 
କ୍ରମରେ କାଯ୍ୟ ଚଳାଇବ । 

୮. ନାଡ଼ିର ସ୍ଥନ୍ଦନ ଜଣାପଡିଲେ ( ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କାର୍ଯ୍ୟ କରିବାର ଜଣାପଡିବ ) 
ଛାତିରେ ଚାପ ଦେବା ବନ୍ଦ ରଖୁ୍‌ବ, କିନ୍ତୁ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି ନିଜେ ସମ୍ପର୍ଣ୍ଣ ସ୍ଵାଭାବିକ 
ଭାବରେ ନିଃଶ୍ବାସ ନ ନେବା ପଯୀନ୍ତ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚଳାଇବ । 

ନାଡ଼ିର ସ୍ଥନ୍ଦନ ଅନୁଭବ ନହେଲେ ଉପରୋକ୍ତ ପ୍ରକ୍ରିୟା ଚାଲୁ ରଖ୍ବ ଏବଂ 
ପ୍ରତ୍ୟେକ ୨ ମିନିଟ୍‌ରେ ନାଡ଼ି ପରୀକ୍ଷା କରିବ ! 

କାରୋଟିଡ୍‌ ନାଡ଼ିର ସ୍ଥନ୍ଦନ ଓ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ସୂଚାରୁ ରୁପେ ହେଲେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ 
ଆରାମ ଦାୟକ ଅବସ୍ଥାରେ ଶୁଆଇବ । ପ୍ରତ୍ୟେକ ୮ରୁ ୧୦ ମିନିଟ୍‌ରେ ଚେତା 
ଅଛି କି ନାହିଁ, ନାଡ଼ି ଓ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲୁଛ କି ନାହିଁ ପରୀକ୍ଷା କରିବ ଏବଂ ଯଥାଶୀଗ୍ର 
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ଡାକ୍ତରଖାନାକ୍ର ପଠାଇବାରେ ବ୍ୟବସ୍ଥା କରିବ । 

୯. ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ହେଉନଥ୍‌ଲେ, ଆମ୍ବଲାନ୍‌ସରେ ଡାକ୍ତରଖାନା 
ନେବା ସମୟରେ ସି.ପି.ଆର ଚାଲୁ ରଖ୍ବ | 

୧ ୦. ଏହି ବ୍ୟକ୍ତିମାନଙ୍କ ବିଶେଷ ହଲ୍ଚଲ୍‌ କରିବ ନାହିଁ । 
ଦୁଇଜଣ ସାହାଯ୍ୟକାରୀ ଥଲେ - 

“ ଜଣେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ମୁଣ୍ଡ ପାଖରେ ବସିବ ଏବଂ ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲା ରଖ୍‌ 
ପାଟିକୁ ପାଟି ଲଗାଇ ୨ଥର କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କରିବ ! ତାହାପରେ କାରୋଟିଡ୍‌ 
ନାଡ଼ି ପରୀକ୍ଷା କରି ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଚାଲୁଛି କି ନାହିଁ ଦେଖୁବ । 


” ଯଦି ଛୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଚାଲୁନଥାଏ ୨ୟ ବ୍ୟକ୍ତି ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ଚଳାଇବା ପାଇଁ ଛାତି ଉପରେ 
ଚାପ ଦେବ । 

” ଏହିପରି ଭାବରେ ୨ ଜଣଙ୍କ ଦ୍ଵାରା ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ ପିଣ୍ଡ କ୍ୟା ଚଳାଇବ । 
୫ଥର ଛାତି ଉପରେ ଚାପ ଦେଲେ ଥରେ ଶ୍ନାସକ୍ରିୟା କରିବ । ମିନଟ୍‌ରେ ୮୦ଥର 
ଛାତିରେ ଚାପ ଦେବ । ଏହା କ୍ରିୟା ନାଡ଼ିର ସ୍ପନ୍ଦନ ନ ମିଳିବା ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ଚଳାଇବ । 
ନାଡ଼ି ପରୀକ୍ଷା ପ୍ରଥମେ ୧ ମିନିଟ୍‌ ପରେ । ତାହାପରେ ପ୍ରତି ୩ ମିନିଟ୍‌ରେ ଥରେ 
ପରୀକ୍ଷା କରିବ । 
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ସାରାଂଶ 
କିପରି ଅବସ୍ଥାରେ କେଉଁ ପଦ୍ଧତି ପ୍ରୟୋଗ କରିବ : 
” ଚେତା ନାହିଁ, ନାଡି ମିଳୁ ନାହିଁ ଓ ଶ୍ଵାସ କ୍ରିୟା ହେଉନାହିଁ । 
କୃତିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା କରିବ । 
ଚେତା ନାହିଁ, ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ହେଉନାହିଁ ଓ ନାଡ଼ି ଚାଲୁଛି । 
କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କରିବ । 
ଚେତା ନାହିଁ, ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କ୍ରିୟା ଚାଲୁଛି । 
ଆରାମ ଦାୟକ ଅବସ୍ଥାରେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଶୁଆଇବ । 

କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ ପିଣ୍ଡ ପୁନଃ ପ୍ରଚଳନ ପ୍ରକ୍ରିୟାର ସାରାଂଶ 

କାନ ପାଖରେ ଡାକିବା, କାନ୍ଧ ଧରି ହଲାଇବା ଦ୍ଵାରା ପ୍ରଥମେ ଠିକ୍‌ କର ଯେ 
ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଚେତା ଅଛି କି ନାହିଁ । 

ଚେତା ଥ୍ଲେ :- ଆରାମ ଦାୟକ ଅବସ୍ଥାରେ ଶୁଆଇଦିଅ । ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା, 
ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ସ୍ଥନ୍ଦନ ଠିକ୍‌ ହେଉଛି କି ନାହିଁ ନିରୀକ୍ଷଣ କର । 

ଚେତା ନଥ୍ଲେ :- ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ମୁହଁ ଅଛ ତଳକୁ କର । ଶ୍ଵାସନଳୀ ସଫା 
କର, ମୁଣ୍ଡ ପଛକୁ ଝୁଙ୍କାଇ ରଖ, ଚିବୃକ ଉପରକୁ ଟେକି ରଖ । 

ଚେତାନଥ୍‌୍ଲେ - ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲୁଛି କି ନାହିଁ ( ଛାତି ଉଠିବା 
ଓ ପଡିବାରୁ ଏବଂ ମୁହଁ ନାକ ପାଖରେ ରଖ୍‌ଲେ ନିଃଶ୍ବାସ ଯାଉଛି କି ନାହିଁରୁ 
ଜାଣିପାରିବ । ) ହୃତ୍ପିଣ୍ଡର ସ୍ତନ୍ଦନ ହେଉଛି କି ନାହିଁ କାରୋଟିଡ୍‌ ନାଡ଼ି ପରୀକ୍ଷାରୁ 
ଜାଣିବ | ୧୦ ସେକେଣ୍ଡ ମଧ୍ୟରେ ଏହା ସ୍ଥିର କର | ପରବର୍ରୀ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା 
ଏହା ଉପରେ ନିର୍ଭର କରେ । 

କ ) ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲୁଥ୍‌ଲେ - ଆରାମ ଦାୟକ ଅବସ୍ଥାରେ ଶୁଆଇଦିଅ | 
ଶ୍ନାସକ୍ରିୟା, ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ୍ଥନ୍ଦନ ଠିକ୍‌ ହେଉଛି କି ନାହିଁ ନିରୀକ୍ଷଣ କର । 

ଖ ) ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲୁ ନଥ୍‌ଲେ - ପାଟି ସଫା କରି ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଚିତ୍‌ କରି 
ଶୁଆଇ ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲାରଖ୍ବ । ୧୦ ସେକେଣ୍ଡରେ ୫ଥର ପାଟିକୁ ପାଟି ଲଗାଇ 
ଫୁଙ୍କି ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କର । ନାଡ଼ି ଚାଲୁଛ କି ନାହିଁ ବେକରେ ପରୀକ୍ଷା କର । 

ଗ ) ନାଡ଼ି ଚାଲୁଥ୍ଲେ - କୃତିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲୁ ରଖ । ପ୍ରଥମ ଏକ ମିନିଟ୍‌ 
ବ୍ୟବଧାନରେ ନାଡ଼ି ପରୀକ୍ଷା କର । ତାହାପରେ ପ୍ରତ୍ୟେକ ଦୂଇ ମିନିଟ୍‌ ଅନ୍ତରରେ 
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ପରୀକ୍ଷା କର ! 

ଘ ) ନାଡ଼ି ଚାରୁଥ୍ଲେ - ଶ୍ଵାସନଳୀ ସଫା ରଖ, କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କର ଓ 
ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ପୂନଃ ପ୍ରଚଳନ କରିବା ପାଇଁ ଚେଷ୍ଟାକର । ୧ ମିନିଟ୍‌ ପରେ ବେକରେ 
କାରୋଟିଡ୍‌ ନାଡ଼ିର ସ୍ଥନ୍ଦନ ପରୀକ୍ଷା କର । ତାହାପରେ ପ୍ରତ୍ୟେକ ଦ୍ରଇମିନିଟ୍‌ 
ଅନ୍ତରରେ ପରୀକ୍ଷା କର | 

ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ହୃତ୍‌ ପିଣ୍ଡ ସ୍ପନ୍ଦନ ସ୍ଵାଭାବିକ ହେଲେ ଆରାମ ଦାୟକ ଅବସ୍ଥାରେ 
ଶୁଆଇ ଡାକ୍ତରଖାନାକୁ ପଠାଇବ । 
ପିଲାମାନଙ୍କର କ୍ଷେତ୍ରରେ : 

ଯୁବକ ବା ବୟସ୍କ ଲୋକଙ୍କର ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କିମ୍ବା ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ ସ୍ପନ୍ଦନ ବନ୍ଦ ହୋଇଗଲେ, 
ପୂନଃ ପ୍ରଚଳନ ପାଇଁ ଯେ ଉଁ ପଦ୍ଧତି ବ୍ୟବହାର କରାଯାଏ, ଶିଶୁ ଓ ସାନପିଲାଙ୍କ 
ପାଇଁ ମଧ୍ୟ ସେହି ପଦ୍ଧତି ଅବଲମ୍ବନ କରାଯାଏ । ଏଥୁରେ ପ୍ରଭେଦ ହେଉଛି ପିଲାଙ୍କ 
ପାଇଁ ଅଳ ପରିମାଣର ଚାପ ପ୍ରୟୋଗ କରିବ ଏବଂ କିଞ୍ଚିତ୍‌ ଶୀଘ୍ର ଚାପ ଦେବ । 

କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା - ଶିଶୁ ଓ ସାନପିଲାଙ୍କର ପାଟି ସଫା କରି, ନିଜ ମୁହଁ 
ପିଲାର ପାଟି ଓ ନାକ ଉପରେ ରଖ୍‌ବ ଏବଂ ୧ ମିନିଟ୍‌ରେ ୨୦ଥର ଫ୍ରଙ୍କି ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା 
କରିବ । 


ଛାତି ଉପରେ ବାହ୍ୟ ଚାପ ପ୍ରୟୋଗ - ହୃତପିଣ୍ଡ ସ୍ପନ୍ଦନ ବନ୍ଦ ହୋଇଯାଇଥ୍‌ଲେ । 
ନାଡ଼ିର ସ୍ପନ୍ଦନ ନଥ୍‌ଲେ ପିଲାକୁ କଠିଣ ଓ ସମତଳ ଯାଗାରେ ଶୁଆଇବ । ନିଜର 
ଗୋଟିଏ ହାତ ପିଲାର ବେକ ତଳେ ରଖ୍‌ ଛାତିର ହାଡ଼ ଉପରେ ଦୂଇ ଆଙ୍ଗୁଳିରେ 
ଚାପ ଦେବ, ଯେପରି ଛାତି ୧.୫ରୁ ୨.୫ସେ.ମି. ତଳକୁ ଦବିବ । ଏହି ପ୍ରକ୍ରିୟା 
ମିନିଟ୍‌କୁ ୯୦ଥର କରିବ । ୧୦ ସେକେଣ୍ଡରେ ୧୫ଥର ଛାତିରେ ଚାପ ଦେବ ଓ 


୨ଥର ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କରିବ । 
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ଶ୍ଵ।ସରୋଧ : 

ଶ୍ଵାସରୋଧ ଏକ ଗୁରୁତର ଅବସ୍ଥା, କାରଣ ଏହାଦ୍ଵାରା ଫୁସ୍‌ଫ୍ରସ୍‌ ଭିତରକୁ 
ଯଥେଷ୍ଟ ଅମ୍ଳଜାନ ଯାଇପାରେ ନାହିଁ । ତନ୍ତୁ ସବୁ, ବିଶେଷତଃ ମସ୍ତିଷ୍କର ତନ୍ତ 
ଅମ୍ଳଜାନ ନ ପାଇ କାର୍ଯ୍ୟ କରିପାରନ୍ତି ନାହିଁ । ୩ ମିନିଟ୍‌ ( ୧୮୦ ସେକେଣ୍ଡ) 
ମଧ୍ୟରେ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ପୂନର୍ବାର ଚଳାଇବା ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସକଙ୍କର 
ପ୍ରଥମ କାଯ । 

କାହିଁକି ଶ୍ଵାସରୋଧ ହୁଏ ? 

” ଶ୍ବାସପଥ ରୁଦ୍ଧ- ଅଚେତ ଅବସ୍ଥାରେ ଜିଭ ଶ୍ଵାସନଳୀକୁ ବନ୍ଦ କରିଦେବା, 
ବାନ୍ତି, ଖାଦ୍ୟ କିମ୍ବା ଅନ୍ୟ ପଦାର୍ଥ ତଣ୍ଡି ବା ଶ୍ଵାସନଳୀରେ ପ୍ରବେଶ କରିବା | 

” ଶ୍ନାସନଳୀରେ ପାଣି ପଶିଯିବା- ପାଣିରେ ବୃଡ଼ିଯିବା । 

” ଶ୍ଲାସନଳୀ ଚିପି ହୋଇଯିବା - ତଣ୍ଚି ଚିପିଦେବା । 

” ବାୟୁରେ ଅମ୍ବଜାନ ଅଭାବ- ନିଆଁ ଲାଗିଥ୍ବା ସ୍ଥାନରୁ ବାହାରୁଥ୍ବା ଧୂଆଁ 
ନିଃଶ୍ଵାସରେ ନେବା, ଅଧ୍କ କାର୍ବନ ମନକ୍ସାଇଡ ବାଷ୍ପ ଥ୍‌ବା ବାୟୁ ନିଃଶ୍ଵାସରେ 
ନେବା । 

” ଛାତି ଚିପି ହୋଇଯିବା- ଘରର କାନ୍ଧ ଭୂଷୁଡ଼ି ପଡ଼ିବା, ଖଣିର ବାଲିମାଟି 
ଭୁଷୁଡ଼ି ପଡ଼ିବା ଦ୍ଵାରା ଛାତି ଚିପି ହୋଇଗଲେ କିମ୍ବା ଅତି ଭିଡ଼ ସ୍ଥାନରେ ଛାତି ଚିପି 
ହୋଇଗଲେ। 

” ଅନ୍ୟାନ୍ୟ କାରଣ - ଇଲେକ୍ଟ୍ରିକ୍‌ ସକ୍‌, ବିଷ ସେବନ, ଅପସ୍ଲାର ବାତ | 

ଏହା ଜାଣିବା ବିଶେଷ ଆବଶ୍ୟକ ଯେ ଅଳ୍ପ ଅଳ୍ପ ପବନ ଯାଉଛି କି ସମ୍ପୂର୍ଣ 
ଶ୍ଵାସରୋଧ ହୋଇଛି | ଅଳ୍ପ ପବନ ଯାଉଥ୍‌ଲେ ଡାକ୍ତରଖାନାକୁ ନେଇଯାଇ ଚିକିତ୍ସା 
କରିବା ସମ୍ଭବ । ପବନ ଯିବା ସମ୍ପର୍ଣ୍ଣ ବନ୍ଦ ହୋଇଯାଇଥୂଲେ, ଶୀଘ୍ର ଚିକିତ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ 
ନହେଲେ ଅମୃୂଢାନ ଅଭାବରୁ ମୃତ୍ୟୁ ହୋଇପାରେ । 

ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି କଥା କହିବା ଓ ନିଃଶ୍ବାସ ନେବାରେ କଷ୍ଟ ଅନୁଭବ କରିବେ । 

” ବିଚଳିତ ହେବା 
” ନିଃଶ୍ବାସ ନେଲାବେଳେ ଘଡ଼ଘଡ଼ ଶବ୍ଦ 
” କଥା କହିନପାରିବା 
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” ମୁହଁର ଚର୍ମ ଲାଲ ଦିଶିବା ଏବଂ ଓଠ ନେଳିଆ ଦେଖାଯିବ । 

” ତଣ୍ଡଟିକୁ ହାତରେ ଧରିବା କିମ୍ବା ଆଙ୍ଗୁଳି ଦ୍ଵାରା ତଣ୍ଟି କୁ ଦେଖାଇବା 

” ଅଚେତ ଅବସ୍ଥା 

କ'ଣ କରିବ ? 

ଅଳ୍ପ ନିଃଶ୍ବାସ ନେଇପାରୂଥ୍‌ଲେ, ସାମାନ୍ୟ କଥା କହିପାରୂଥ୍‌ଲେ, କାଶି 
ପାରୁଥ୍ଲେ, ଜାଣିବ ଶ୍ଵାସରୋଧ ସମ୍ପୂର୍ଣ୍ଣ ହୋଇନାହିଁ । ଚେତାଥ୍‌ବ ଓ ନିଃଶ୍ବାସ 
ନେବାରେ କଷ୍ଟ ହେଉଥିବ | ସାନ୍ଧନା ଦବ ଓ ଠିଆହୋଇ ଚଉକି ଉପରେ ଭରା 
ଦେଇ ନିଃଶ୍ବାସ ନେବାପାଇଁ ଚେଷ୍ଟା କରିବାକୁ କହିବ । 

* ନିଃଶ୍ବାସ ଠିକ୍‌ ଚାଲିଲେ ଆରାମ କରିବାକ୍ୂର କହିବ ଓ କିଛି ସମୟ ପରେ 
ସାମାନ୍ୟ ପାଣି ପିଇବଵାକ୍ର ଦବ । 

” ବ୍ୟକ୍ତି ନିଃଶ୍ବାସ ନେଇ ପାରୁନଥ୍‌ଲେ, କଥା କହିବା କିମ୍ବା କାଶି ପାରୁନଥୂଲେ 
ଜାଣିବ ସମ୍ପୂର୍ଣ ଶ୍ବାସରୁଦ୍ଧ ହୋଇଛି । ଏପରି ଅବସ୍ଥାରେ ବ୍ଯକ୍ତି ଶୀଘ୍ର ଅଚେତ 
ହୋଇଯିବେ । 
ବ୍ୟକ୍ତି ଙ୍କୁ ବାମ କଡ଼ ମାଡ଼ି ତଳେ ଶୁଆଇ ଦେଇ 

ନିଃଶ୍ବାସ ଯାଉଛି କି ନାହିଁ ପରୀକ୍ଷା କର । ନିଃଶ୍ବାସ ଯାଉଥ୍‌ଲେ ଚିତ୍‌ କରି ଶୁଆଇ 
ଦେଇ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚେଷ୍ଟା କର । 

” ତଥାପି ନିଃଶ୍ବାସ ନେଇ ନପାରିଲେ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ପିଠି ପାଖରେ ଆଣ୍ଢେଇ ବସିବ । 
ଗୋଟିଏ ହାତ କାଖପାଖରେ ଛାତି ଉପରେ ରଖ୍ବ । ଅନ୍ୟ ହାତଟି ପ୍ରଥମ ହାତ 
ପାଖରେ ରଖ୍ବ । ହାତ ସିଧା ରଖ୍‌ ଶୀଘ୍ର ଶୀଘ୍ର ୪ଥର ଚାପଦବ। ଏହାଦ୍ଵାରା 
ତଣ୍ଟିରୁ ଶ୍ଵାସରୋଧ କରୁଥ୍୍‌ବା ପଦାର୍ଥ ଖସି ଆସିପାରେ । 

ଏଥ୍‌ରେ ସଫଳ ନହେଲେ ମୁଣ୍ଡ ଯେତେ ଦୂର ସମ୍ଭବ ପଛକୁ ଝୁଙ୍କାଇ ଓ ଥୌଡ଼ି 
ଉପରେ ହାତ ରଖ୍‌ ଶ୍ଵାସନଳୀ ଖୋଲା ରଖୁବା ପାଇଁ ଚେଷ୍ଟା କରିବ । 

ଶ୍ଵାସରୋଧର ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ : 

* ନିଶ୍ଵାସ ନେବାରେ କଷ୍ଟ- ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଓ ନାଡ଼ିର ଗତି ବଢିଯାଏ । 

* ନିଃଶ୍ବାସ ନେଲାବେଳେ ଘଡ଼ଘଡ଼ ଶବ୍ଦ ଓ ନାକପୂଡ଼ା ଫୁଲିବା । 

” ମହଁ, ଓଠ ଏକ ଆଙ୍ଗୁଳିର ନଖ ମୂଳ ନୀଳ ପଡ଼ିଯିବା । 

* ପାଟିରୁ ଫେଣ ବାହାରିବା, ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ସଂପୂର୍ଣ ବନ୍ଦ ହୋଇଯିବା । 

୩୧ 
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ନିଃଶ୍ବାସ ବନ୍ଦ ହେବାର ୩ ମିନିଟ୍‌ ପର୍ଯ୍ୟନ୍ତ ହୃତ୍‌ପିଣ୍ଡ କାର୍ଯ୍ୟ କରୁଥାଏ । 
ଏହ ସମୟ ଭିତରେ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରି ୟା ପ୍ରୟୋଗ କରି ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ 
ରକ୍ଷା କରାଯାଇପାରେ । 
ଶ୍ଵାସରେୋଧର ସାଧାରଣ ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା : 

” ଶ୍କାସରୋଗର କାରଣ ନିର୍ଣ୍ଣୟ କରି ତାହା ଦୂର କରିବା ଏବଂ ଶ୍ଵାସନଳୀ 
ସଫାରଖ୍‌ ବାୟୁ ପ୍ରବେଶ କରାଇବାର ବ୍ୟବସ୍ଥା କରିବା ! 

” ଚେତା ନଥ୍‌ଲେ ଯେତେଶୀଘ୍ର ସମ୍ଭବ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ଅମ୍ଳଜାନ ଯୁକ୍ତ ପରିଷ୍କାର ରକ୍ତ 
ଯୋଗାଇବା ପଦ୍ଧତି ପ୍ରୟୋଗ କରିବ । ଶୀଘ୍ର ଡାକ୍ତର ସାହାଯ୍ୟ ନେବ । 
ପିଲାମାନଙ୍କର ଶ୍ଵାସରୋଧ : 

ଅଧ୍କାଂଶ ବଡ଼ପିଲାମାନଙ୍କ ପାଇଁ ବଡ଼ ଲୋକିଙ୍କ ପାଇଁ ବ୍ୟବହାର ପଦ୍ଧତି 
ପ୍ରୟୋଗ କରିବ, ଟେ ବଳ ଚାପ ଅଳ୍ପ ଦିଆଯିବ । 

ଛୋଟ ପିଲାଙ୍କ ପାଇଁ ଗୋଟିଏ ଚଉକି ଉପରେ ବସ । ପିଲାଟିର ମୁଣ୍ଡ ତଳକୁ 
କରି ଆଣୁ ଉପରେ ରଖ୍ବ | ଛାତିତଳେ ଗୋଟିଏ ହାତ ରଖ ଏବଂ ଅନ୍ୟହାତରେ 
ପିଲାର ୪ଥର ଚାପୁଡ଼ା ମାର ଏଥୁରେ ସଫଳ ନହେଲେ, ପେଟ ଉପରେ ଚାପ 
ଦେବା ପଦ୍ଧତି ଅବଲମ୍ବନ କରିବାକୁ ହେବ । ପିଲାଟି ଅଚେତ ହୋଇଗଲେ କିମ୍ବା 
ଅଚେତ ଥୁଲେ, ତାହାକୁ ତଳେ ଶୁଆଇ ଦେଇ ଅଚେତ ବଡ଼ ଲୋକମାନଙ୍କ ପାଇଁ 
ଯେଉଁ ପଦ୍ଧତି ଦିଆହୋଇଛି, ତାହା ବ୍ୟବହାର କର । 


ଅତି ସାନ ପିଲାଙ୍କ ପାଇଁ : 
ବଡ଼ପିଲାଙ୍କ ପାଇଁ ଯେଉଁ ପବ୍ଧତି ବ୍ୟବହାର ହୁଏ ତାହା କରିବ, କିନ୍ତୁ ଅନ୍ତ ଚାପ 


ଦିଆଯିବ । ପିଲାର ମୁଣ୍ଡ ତଳକୁ ରଖ୍‌ବ ଓ ତାହାର ଛାତି ଓ ପେଟ ହାତର ସଫଳ 
୩୨ 
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ନହେଲେ କାଖର ଦୂଇପାଖରେ ଛାତି ଉପରେ ହାତରଖୁ ଭିତରକ୍ର ୪ଥର ଶୀଘ୍ର 
ଶୀଘ୍ର ଦାବିବ । ଏହାଦ୍ଵାରା ଶ୍ଵାସରୋଗ କରୁଥ୍ବା ପଦାର୍ଥ ବାହାରି ଯାଇପାରେ । 
ବିଭିନ୍ନ ଅବସ୍ଥାରେ ଶ୍ଵାସରୋଧ ଓ ତାହାର ପ୍ରାଥମିକ ଚିକିତ୍ସା 

ନରମ ତକିଆ, ମାଟି ବା ବାଲିରେ ମୁହଁ ପୋତି ହୋଇଗଲେ ବାୟ  ଫୁସ୍‌ଫୂସ୍‌କୁ 
ଯାଇ ନପାରିବାରୁ ଶ୍ଵାସରୋଧ ହୁଏ । ସାନପିଲା ତକିଆରେ ମୁହଁ ମାଡ଼ି ଶୋଇବା 
ଦ୍ଵାରା ଶ୍ବାସରୁଦ୍ଧ ହୋଇପାରେ । 


ଏଥ୍‌ରେ ଶ୍ଵାସରୋଧର ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଏ । ଚିକିତ୍ସାର ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟ 
ହେଉଛି କିପରି ଶୀଘ୍ର ପରିଷ୍କାର ବାୟୁ ସେବନ କରାଯାଇପାରବ । ବ୍ୟକ୍ତି ଅଚେତ 
ଥୁଲେ ପାଟି ସଫା କର ଏବଂ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଚାଲୁନଥ୍‌ଲେ ଯେତେଶୀଘ୍ର ସମ୍ଭବ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ 
ଅମ୍ଳଚାନ ଯୁକ୍ତ ପରିଷ୍କାର ରକ୍ତ ଯୋଗାଇବା ପଦ୍ଧତି ପ୍ରୟୋଗ କର । 
ତଶ୍ତି ଚିପି ହେବାରୁ ଶ୍ଵାସରୋଧ : 

ଫାଶୀ ଦେବା, ତଣ୍ତି ଚିପି ଦେବା କିମ୍ବା ଦଉଡ଼ି ଲଗାଇ ଆତ୍ମହତ୍ୟା କଲେ 
ଶବାସନଳୀ ଚିପି ହୋଇଯିବାରୁ ବାୟୁ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରକୁ ଯାଇପାରେ ନାହିଁ । 
ଆମ୍ହତ୍ୟା ଜନିତ ଶ୍ଵାସରୋଧରେ ଶରୀର ଉପରୁ ତଳକୁ ଝୁଲି ରହିପାରିଥାଏ | 
ଏଥୁରେ ଶ୍ଵାସରୋଧର ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଯିବ । ମୁହଁ ଓ ବେକରେ ରକ୍ତ 
ଜମିଥୁ୍‌ବ ଏବଂ ବେକରେ ତକ୍କି ଚିପି ହେବାର ଚିହୁ ଥାଇପାରେ । 

ଚିକି ସ୍ସା : ଚିକିସାର ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟ ହେଉଛି ଫ୍ୃସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରକୁ ବାୟୁ ପ୍ରବେଶର 
ଉପାୟ କରିବା ଓ ଶୀଘ୍ର ଡାକ୍ତରଖାନାକୁ ପଠାଇବାର ବ୍ୟବସ୍ଥା କରିବା । 

୩୩ 
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ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତି ଉପରୁ ଝୁଲି ରହଥୁଲେ ପ୍ରଥମେ ତାଙ୍କ ଶରୀରକୁ ହାତରେ ଟେକି 
ଧରିବ | ଏହାଦ୍ଵାରା ଶ୍ଵାସନଳୀ ଉପରେ ଚାପ କମିଯିବ । ବକରେ ଗୁଡ଼ା ହୋଇଥୁବା 
ଦଉଡ଼ି ଗଣ୍ଠି ପାଖରୁ ( ଗଣ୍ଠି ଉପର ନୁହେଁ) କାଟିଦେବ ! 

” ଅଚେତ ଥୁଲେ, ଶ୍ଵାସନଳୀ ପରିଷ୍କାର କରି ଯେତେଶୀଘ୍ର ସମ୍ଭବ ମସ୍ତିଷ୍ବକୁ 
ଅମ୍ଳଜାନ ଯୁକ୍ତ ପରିଷ୍କାର ରକ୍ତ ଯୋଗାଇବା ପବ୍ଧତି ପ୍ରୟୋଗ କରିବ । 

ଧୂଆଁ ଏବଂ କାରବନ୍‌ ମନକ୍‌ ସାଇଡ୍‌ ବାଷ୍ପ ଥବା ବାୟୁ ନିଃଶ୍ଵାସରେ ଗ୍ରହଣ 
କରିବା ଜନିତ ଶ୍ଵାସରୋଧ । 

ଯେଉଁଠାରେ ନିଆଁ ଲାଗେ, ସେଠାରେ ନିଆଁ ଜଳିବା ପାଇଁ ବାୟୁର ଅମୂଜାନ 
କମିଯାଏ । ବାୟୁରେ ଅନ୍ନ ଅମୂଜାନ ଥୁବାରୁ ଶ୍ଲାସରୋଧର ଲକ୍ଷଣ ଦେଖାଯାଏ । 
ଧୂଆଁ ତଣ୍ଟି ଭିତରେ ଜ୍ଳନ କରିପାରେ କିମ୍ବା ତଣ୍ଟିର ମାଂସପେଶୀ ସଙ୍କୁଚିତ କରିବାରୁ 
ବାୟୁ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରକୁ ଯିବାରେ ବଧା ସୃଷ୍ଟି କରିପାରେ | ଘରର ଗଦି, ମୋଟା 
ଚଦର ଓ ପର୍ଦାରେ ନିଆଁ ଲାଗିଲେ ସେଥୁରୁ ବିଷାକ୍ତ ଧୂଆଁ ବାହାରେ | 
ଶ୍ଵାସରୋଧର ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଏ । ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କର ଶରୀର 
ପୋଡ଼ି ହୋଇଯାଇଥ୍‌ଲେ ସନିପାତର ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଇବ । ନିଃଶ୍ବାସ ନେବାରେ 
କଷ୍ଟ କିମ୍ବା ନିଃଶ୍ବାସ ବନ୍ଦ ହୋଇଯିବ । ମୁହଁ, ପାଟି, ନାକ, ପୋଡ଼ି ଯାଇଥ୍ଲେ କ'ଣ 
କରିବ ? 

” ନିଜେ ସାବଧାନରେ ରହି ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ନିରାପଦ ସ୍ଥାନକୁ ନେଇଯିବ । 
ଲୁଗାରେ ନିଆଁ ଲାଗିଥୂଲେ ତାହା ଲିଭାଇ ଦେବ । ସ୍ଵଚ୍ଛ ବାୟୁ ସେବନ ଓ ନିଃଶ୍ବାସ 
ନେଉନଥ୍‌ଲେ ଯେତେଶୀଘ୍ର ସମ୍ଭବ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ଅମ୍ଳଜାନ ଯୁକ୍ତ ପରିଷ୍କାର ରକ୍ତ 
ଯୋଗାଇବା ପଦ୍ଧତିରେ ବର୍ଣ୍ଣନା କରାଯାଇଛି | 

ବ୍ୟକ୍ତି ଅଚେତ ଥୁଲେ ନିଜ ମୁହଁରେ ଓଦା ରୂମାଲ ବାନ୍ଧିବ ଓ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ 
ପାଦ ଧରି ଘୋଷାଡ଼ି ଆଣିବ । ଆବଶ୍ୟକ ହେଲେ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ଦବ । 
କାର ବନ୍‌ ମନକ୍‌ ସାଇଡ୍‌ ବାଷ୍ପ ଜନିତ ଶ୍ଵାସରୋଧ 

କାର୍ବନ ମନକ୍ସାଇଡ୍‌ ଏକ ରଙ୍ଗ ଓ ଗନ୍ଧ ବିହୀନ ବାଷ୍ପ ! ରକ୍ତରେ ଥ୍ବା ଅମୂଜାନ 
ସ୍ଥାନରେ ଲୋହିତ ରକ୍ତ କଣିକାରେ କାର୍‌ବନ୍‌ ମନ୍‌କ୍ସାଇଡ ବାଷ୍ପ ପ୍ରଦେଶ କରିବାରୁ, 
ଜୀବକୋଷମାନେ ଯଥେଷ୍ଟ ଅମୁଜାନ ପାଇ ପାରନ୍ତି ନାହିଁ । ମଟରଗାଡ଼ି ପଛରୁ 
ବାହାରୁଥୁବା ବାଷ୍ପରେ ଏହା ଥାଏ | 
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ଶ୍ନାସରୋଧର ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ ପ୍ରକାଶ ପାଏ । ମୁଣ୍ଡବିନ୍ଧା, ସୁସ୍ଥ ଭାବରେ ଚିନ୍ତା 
ନକରିପାରିବା, ଅସଯୋଗ କରିବା, ନିଃଶ୍ଵାସ ନେବାରେ କଷ୍ଟ କିମ୍ବା ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା 
ବନ୍ଦହୋଇ ବ୍ୟକ୍ତି ଅଚେତ ହୋଇପାରନ୍ତି । 

ଚିକିତ୍ସା - ଘରର କବାଟ, ଝରକା ଖୋଲିଦିଅ ଏବଂ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ବାଷ୍ପଠାରୁ ଦୂରକୁ 
ନିରାପଦ ସ୍ଥାନକୁ ନେଇଯାଅ । ଚିକି ସାର ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟ ହେଉଛି ଶୀଘ୍ର ପରିଷ୍କାର 
ବାୟୁ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରକ୍ର ପ୍ରବେଶ କରାଇବା ଓ ଆହତ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଡାକ୍ତରଖାନା 
ପଠାଇବା | 

ଅଚେତ ହୋଇଥ୍‌ଲେ ଯେତେଶୀଘ୍ର ସମ୍ଭବ ମସ୍ତିଷ୍କକୁ ଅମ୍ଳଜାନ ଯୁକ୍ତ ପରିଷ୍କାର 
ରକ୍ତ ଯୋଗାଇବା ପଦ୍ଧତିରେ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା କର । 

ନିଃଶ୍ବାସ ନେବାରେ କଷ୍ଟ : 

ଶ୍ଵାସରୋଗ, ଅନ୍ୟ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ରୋଗ, ଆନା ଫାଇଲାଟିକ୍‌ ସକ୍ରେ ନିଃଶଵାସ 
ନେବାରେ କଷ୍ଟ ହୁଏ । ନିଃଶ୍ବାସ ଦୁତଗତିରେ ଚାଲେ । ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ସାନ୍ଗ୍ନା ଦିଅ, 
ଆବଶ୍ୟକ ହେଲେ ଡାକ୍ତରଖାନା ପଠାଅ । 

ଶ୍ବାସରୋଗରେ ନିଃଶ୍ବାସ ନେବାରେ କଷ୍ଟ : ଶ୍ଵାସନଳୀ ସଂକୂଟିତ ହୋଇଯିବାରୁ 
ନିଃଶ୍ବାସ ନେବାରେ କଷ୍ଟ ହୁଏ । ନିଃଶ୍ବାସ ଛାଡ଼ିଲା ବେଳେ କଷ୍ଟ ହୁଏ ଓ ଶବ୍ଦ ହୁଏ । 
ମୁଣ୍ଡ ତଳକ୍ର କରି ବସାଇଦିଅ । ଶ୍ଵାସ ଓଷଧ ଥୁଲେ ତାହା ପ୍ରୟୋଗ କର । ବେଶୀ 
ହେଲେ ଡାକ୍ତର ପରାମର୍ଶ କର । 
ପାଣିରେ ବୁଡ଼ିଯିବା : 

ପାଣିରେ ବୃଡ଼ିଯାଇଥ୍ବା ଲୋକକୁ ଉଦ୍ଧାର କରିବା 

କୌଣସି ଲୋକ ପୋଖରୀ ବା ନଦୀରେ ବ୍ରଡ଼ିଗଲେ ତାକୁ ଉଦ୍ଧାର କରିବା ପାଇଁ 
ନିମ୍ପଲିଖ୍ତ ପବ୍ଧତି ବ୍ୟବହାର କରିବ । 

” ଶାଘ୍ର ଦୁର୍ଘଟଣା ସ୍ଥାନରେ ପହଞ୍ଚିବ । 

* କୂଳରେ ଠିଆହୋଇ ( ନିଜକୁ ନିରାପଦ ରଖ୍‌ ) ଲମ୍ବାକାଠି, ବାଉଁଶ, ମୋଟା 
ଦଉଡ଼ି, ଚାଦର ବାନ୍ଧି ଦଉଡ଼ି କରି, ତାହାର ଗୋଟିଏ ଅଂଶ ଶକ୍ତ ଭାବରେ ହାତରେ 
ଧର ଏବଂ ଅନ୍ୟ ଅଂଶଟି ବ୍ରଡ଼ି ଯାଇଥ୍ବା ଲୋକପାଖକୁ ପକାଇଦିଅ ଏବଂ ତାହା 
ଧରିବା ପାଇଁ ତାଙ୍କୁ କୁହ । ତାକୁ ଟାଣି କୂଳକୁ ଆଣ ! 
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“ ଅଳ୍ପ ପାଣିରେ ବ୍ରଡ଼ିଗଲେ ତାଙ୍କର ଅଣ୍ଟ୍ରାଧରି ଉଠାଇବ ଏବଂ କୂଳକୁ ଆଣିବ । 
ଅଜ୍ଞାନ ହୋଇ ଭାସୂଥ୍‌ଲେ ଯଦି ପହଁରା ଜାଣିଥ୍ବ ତାହାହେଲେ ଶୀଘ୍ର ତାଙ୍କ ପାଖରେ 
ପହଞ୍ଚିବ ଓ ତାଙ୍କୁ ଚିତ୍‌ କରି ମୁଣ୍ଡ ଉପରକ୍ର ରଖ୍‌ କୂଳକ୍ର ନେଇଆସିବ । 

ସାବଧାନ : ଚେତା ଥ୍ବା ବୁଡ଼ି ଯାଉଥ୍ବା ଲୋକପ୍ରତି ସାବଧାନ ରହବ । ସେ 
ତୂମକ୍ର ଜୋରରେ ଜାବ୍ରଡ଼ି ଧରିଲେ ଉଭୟ ବ୍ରଡ଼ି ଯାଇପାରନ୍ତି । 

ପାଣିରେ ବୁଡ଼ିଗଲେ ସାଧାରଣତଃ ତଣ୍ଟିର ପେଶୀର ସଂକୋଚନ କିମ୍ବା ପାଣି 
ଶ୍ନଲାସନଳୀରେ ପଶିଯିବା ଦ୍ଵାରା ଶ୍ଵାସରୋଧ ହୁଏ । ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା ୪ ମିନିଟ୍‌ରୁ ଅଧ୍କ 
ବନ୍ଦ ହେଲେ ମୃତ୍ୟୁ ହୋଇପାରେ, ତେଣୁ ଶୀଘ୍ର ଚିକିତ୍ସା ଆବଶ୍ୟକ । ବ୍ରଡ଼ି 
ଯାଇଥ୍‌ବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ପାଟିବାଟେ ଯେଉଁ ପାଣି ବାହାରେ ତାହା ପେଟ ଭିତରୁ ଆସେ । 
ସେ ପାଣି ବାହାରକୁ ବୋହିଯିବା ପାଇଁ ଦିଅ । ପେଟଚିପି ପାଣି ବାହାର କରିବାରେ 
ସମୟ ନଷ୍ଟ କରନାହିଁ । ଶୀଘ୍ର ଡାକ୍ତରଖାନା ପଠାଇବାର ବ୍ୟବସ୍ଥା କର । 

ଲକ୍ଷଣ : ଶୁାସରୋଧର ସାଧାରଣ ଲକ୍ଷଣ ଏବଂ ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କ ପାଟି ଓ ନାକରୁ 
ଫେଣ ବାହାରେ । 


vo 

ଚିକି ତ୍ସା : ଚିକିସସାର ଉଦ୍ଦେଶ୍ୟ ହେଉଛି ଯେତେଶୀଘ୍ର ସମ୍ଭବ ଫୁସ୍‌ଫୁସ୍‌ ଭିତରକୁ 
ବାୟୁ ସଞ୍ଚାଳନ କରିବା । ବୃଡ଼ିଯାଇଥ୍‌ବା ବ୍ୟକ୍ତିକୁ ପାଣିରୁ ଶୀଘ୍ର କୂଳକ୍ର ଆରି , ପାଟି 
ଭିତର ଆଙ୍ଗୁଳିରେ ସଫା କରିବ ଓ ସେ ନିଃଶ୍ବାସ ନେଉନଥ୍‌ଲେ କୃତ୍ରିମ ଶ୍ଵାସକ୍ରିୟା 
ପ୍ରୟୋଗ କରିବ । ନିଃଶ୍ବାସ ନେଲେ ଆରାମଦାୟକ ଅବସ୍ଥାରେ ଶୋଇଦବ । 
ଶରୀରରୁ ଓଦା ଲୁଗା ବାହାର କରିଦବ ଏବଂ ଶୁଖ୍ଲା ଲୁଗୀ ଘୋଡ଼ାଇ ଦବ । 
ବୂଡ଼ିଯାଇଥ୍‌ବା ବ୍ୟକ୍ତିଙ୍କୁ ଅନ୍ଯୟସ୍ଥାନକୁ ନେବାକୁ ହେଲେ ମୁଣ୍ଡ ତଳକ୍ର ରଖ୍ବ, 
ଯେପରି ପେଟରୁ ବାହାରୂଥ୍‌ବା ପାଣି ଶ୍ଵାସନଳୀରେ ପଶି ନଯାଏ । 
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